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   :الأستاذ إشرافتحت 

 يـز شرابـعبد العزي الدكتور

  

  التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية

 ابن باديس قسنطينة الاستشفائي الجامعيالمركز ب تطبيقيةدراسة 



  

  ـمــن الرحیـــم االله الرحمــبسـ
 
  
  

  تــــوطئـــــــــة
  
  
  

إذا وقفنا قليلا وفكرنا في إبرة واحدة فقط ملوثة بدم مريض يعاني من " 
التهابات الكبد الفيروسي، لو وضعنا تلك الإبرة داخل علبة بلاستيكية صغيرة 

ه الإبرة وتخلصنا منها عن طريق المرمد لن تكلفنا الكثير، لكن لو وخزت هذ
ما  ابالخطأ أحد العاملين فنكون قد خسرنا شخص مؤهل له وظيفة، ولو حسبن

يمر به هذا العامل من الآلام النفسية والجسدية والخسارة المادية له ولأسرته 
  "والمجتمع ككل هنا نلحظ حجم الخسارة التي منينا بها 

  
  

إن الهدف الذي نسعى له ككل هو جعل بيئتنا نظيفة وآمنة، وأن نحمي " 
مرضانا والعاملين، وأن تكون مرافقنا ومنشآتنا الصحية مصدر للشفاء وليست 

والواقع غير المحبب لدينا  الأمور، ولسردنا بعض والأمراضمصدر للعدوى 
ن لهم القدرة ننبه بها المسؤولين الذي الأقليجعلنا نسعى إلى تفاديها أوعلى 

  "  الأفضلعلى إحداث التغير إلى 
  

  
  

                              
  

  الطاهر إبراهيم الثابت/ د :عن                                        
  رئيس النادي الليبي للمخلفات الطبية

  
  
  



  الإهداء 
  

   
  

  :إلــى 
  

  
  الوالدين الكريمين اللذان أدعوا االله أن يبني لهما بيتا في الجنة ويسكنهما فيه

  
  

 أختاي 
 
 

  يـوتـإخ
  
  

  كل من علمني حرف علم
  
  

  ابـاء والأحبـوالأصدقعـائلة كل ال
  
  

  وكل من يحمل رسالة الإخلاص الله والتفاني في خدمة الإسلام والعلم والجزائر
  
  

  أهدي ثمرة جهد هذا العمل
  

 الإهداء



 

  شكر وتقدير
 

  :    الحمد الله رب العالمين والصلاة والسلام على نبينا محمد أشرف ولد أدم والمرسلين، وبعد

أتقدم بالشكر الجزيل إلى أستاذي الفاضل الأستاذ الدكتور عبد العزيز شرابي الذي تفضل 

له بقبول الإشراف على بحثنا وإسداء النصائح والدعم المعنوي والحسي، رغم كثرة أشغا

  .ومهامه، فله التقدير الفائق

إلى الأستاذ الكريم خالد بوجعدار، الذي كان الدافع في  والامتنانكما أتقدم بالشكر الوافر 

  .إنجاز هذا البحث منذ أن بانت فكرته الأولى إلى أن تم بحمد االله

أن أتقدم بالشكر الواسع لكل من ساعدني على إنجاز هذا العمل هنا  الأمرولا يفوتني 

  :لكن واجب الشكر الخاص يجعلني أذكر منهم ،والذي هم كثر

  ابن باديس الجامعي المركز الاستشفائي وعمالالسيدان عبد ايد مسهول وأحسن بنيو 

  عمال مكتبات وزارتي الصحة والبيئة والمدرسة الوطنية للصحة العمومية

 ي بن حسين، عبد الرشيد نحينح، ميقالاز محمد لخضرناج

  لخضر بالعابد، رياض لعريض، الأخ راشد

  فيلالي دليلة سامية المشتة،

  المحامي فضيل حداد

  وكل أساتذتنا بكلية العلوم الاقتصادية وعلوم التسيير

 شكر وتقدير
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خدمات العلاج في  ةالتقدم في مستوى التقنيات الحديثة المستخدمة في المعالجات الطبية وتوسع مع  

 ات العلاجية ومخاطرـنفايات النشاط اتـكمي زايد تولدال الطب البشري والحيواني، تَـمج

متواجدة داخل ة وصحة المجتمعات اليالبيئالأوساط سلامة مكونات  تهددحيث  ،التعامل معها

وخارج مجموع الهيئات العلاجية التي تنتجها، فازداد بذلك الاهتمام والقلق لدى إدارات المنشآت 

بها حفظ يعن طرق تسييرها ومعالجتها بأساليب  ؛الصحية والبيئية وكافة المعنيين في هذه المجالات

نتواجد فيه وتتطلع  يبيئي الذسلامة المحيط التصان جودة وطبيعة مهام الرعاية الصحية والوقاية، و

                                                                          .فيه دون مخاطرنمو الأجيال اللاحقة إلى ال

فمن خلال التجارب والحوادث المتعاقبة ثبت أن صنف نفايات النشاطات العلاجية من أخطر   

المعنيين ة المعلومات حول طرق تأثيرها ومضارها لدى الأفراد وأنواع عالم النفايات، إذ بفعل قل

منها في أحد الأوساط  همولجوء منتجيها إلى الحلول الوقتية في تسييرهم وتخلصبمجالات البيئة، 

ضعف الضغط الشعبي  غياب أونتيجة نقص مهاراتهم وكفاءاتهم وإهمالهم من جهة، ولالبيئية 

تفاقمت آثار  ،من جهة أخرى مجالات النفايات المسؤولية ويؤطرالذي يحرك الإحساس ب قانونيوال

منها  توتشكل ؛البيولوجية والكيميائية السامة المتواجدة بنفايات النشاطات العلاجية تالملوثا

اكة التي تحدث داخل وخارج المشافي والمراكز ـبمختلف الأمراض الفت ىاطر العدوـمخ

التجمعات صحة و ،ى نقلها ومعالجتها والتخلص منهاتصيب كافة العاملين علالتي الصحية، و

كل الأوساط البيئية الفوقية منها ب مست وأضرتالسكانية المحيطة بذلك، وحدثت تسممات وأوبئة 

  .    نحاء المعمورةأإلى كافة ذلك  ىاتسع مدو، على المدى القريب والبعيد والتحتية

عالمي وتزايد الضحايا البشرية التي أصيبت البعد البيئية ذات المشكلات الانكشاف ظهور وبو  

التجاهل  لوبسأأن بأمراض فيروسية لم تعرفها من قبل، أيقن منتجو نفايات النشاطات العلاجية 

القريب والبعيد، فاتبعوا عدين بيفلح على ال ها في أحد الأوساط البيئية لائوالإغفال لنفاياتهم بإلقا

لم تمنع مع  ردم لمعالجتها والتخلص منها، ناطقوم حارقمل إنشائهمسياسة دفاعية في تسييرها ب

جعل مما الوقت من وقوع مشكلات أشد وطأة وعبء على المنشآت الصحية والمجتمع والبيئة، 

في إستراتيجية إبداعية وسياسة عملية واقتصادية تمثلت  ونفكرالمهتمين والمتعاملين مع المشكلة ي

التي الناجمة عنها، و والأضرارتكاليفها تدنية ها لفي منع وخفض إنتاج النفايات من مصدر

     ...      العلاجية عرفت اليوم بإستراتيجية التنمية المستدامة في تسيير نفايات النشاطاتتبلورت و
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الإرادة دور م دقتَ ،وأساليب التعامل مع نفايات النشاطات العلاجية اتوكنتيجة لتطور سياس  

حد من تراكم التصرفات السيئة والتسيير لل ؛المعلومة للمجتمع ونشرالعمومية في وضع قوانين 

تسعى تحت اليوم الإطار العام للهيئات العلاجية التي أصبحت بها نحت م، غير العقلاني للنفايات

ى ـا العلاجية من منبع إنتاجها إلـايات أنشطتهـام تسيير نفـن في بناء نظـقيود ومعايير القواني

ذلك الموارد وتقليل المخاطر، وفي  بالاقتصادكفيلة  ت متكاملة ومستدامةبسياسا ،التخلص منها

طرق المعالجة البيئية النظيفة المجسدة بمعالم وأبعاد التنمية بتم على كافة المجالات ت اتتطبيقب

مختلف المؤتمرات ضمن الجهود العالمية من  أُسسها تستمدالتي و ،المستدامة في تسيير النفايات

تحقيقا للتنمية المنظمات الدولية لإدراج البيئة في كافة المجالات، بإشراف مراعاة والندوات ال

                  ..     المستدامة الشاملة

شكل التسيير المستدام لنفايات النشاطات  النفايات،مخاطر لإثراء موضوع تداعيات مشكلات وو  

المنشات الصحية  ديريمام من طرف مالحاضية بالاهتو ؛العلاجية أحد أحدث المواضيع الراهنة

الدراسات والأبحاث إثرها البيئة ومختلف الهيئات والمنظمات الدولية، وانصبت حماية والمهتمين ب

منهجية : حول تفعيل وتطوير الأساليب المستدامة في تسيير نفايات النشاطات العلاجية من مثل

فة لمعدات المعالجة المسبقة والتخلص النهائي والتكنولوجيات النظيها ونقل هامعايير توظيب، هاتدقيق

اث إنشاء ـأبحفي تسييرها و الفاعلة فاءات وسلوكات الموارد البشريةكمناهج تطوير  منها،

 هداف بحثناأجاءت وفقها المواضيع المرتبطة التي  غيرها منفي ذلك، وت الوطنية اـالمخطط

  :براز ما يليلإ

E المخاطر والآثار التي يمكن أن  بعضالعلاجية و التعرف على مفهوم نفايات النشاطات

  .تسييرهامعالجتها وتشكلها ملوثاتها وسوء 

E  أسلوب تسيير نفايات النشاطات ب رتبطالوطني الموالتشريعي عرض مكونات النظام القانوني

  .العلاجية

E  النشاطات  ستراتيجيات النظام المستدام الذي تسير به مجالات نفاياتإو مبادئتبيان

  .العلاجية

E آت الصحية ـبإحدى المنشات العلاجية ـالنشاطايات ـط الضوء على واقع نفـتسلي

من خلال لمعرفة مدى مطابقة أسلوب تسيير نفاياتها للمعايير الدولية والأطر القانونية، الوطنية، 

التي تنتجها، وتقييم جميع مراحل ومجالات تسييرها، والتكلفة ة النفايات وكمية وصف نوعي

الواقع الداخلي المتمثل في سلوكات والمخاطر التي يتحملها نظام تسييرها الحالي، إضافة إلى 
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داخل مختلف  الفاعلين على فرز وتخزين وتصريف النفايات إلى مقرات معالجتها والتخلص منها

    .المصالح الاستشفائية

من  قطاعات الصحيةالاكل النفايات التي تعد نفايات ـاد الاهتمام بالبيئة ومشـمع ازديو  

موضوع التسيير المستدام لنفايات  مفاهيم تسليط الضوء علىفي  أخطرها، تنبع أهمية بحثنا

النظام التشريعي المحلي و ومخاطرها هاعرض أصنافبالنشاطات العلاجية من منظور متكامل، 

التسيير المستدام ثم بسط الاستراتيجيات والسياسات التي ينبني عليها نظام  ها،الجزائري المؤطر ل

آت ـالمنش هـا من قبلقـالجتها ومنهجية تدقيـ، مرورا بطرق معاـهومراحل هاالاتـلمج

الموضوع حديث  كونوتوجيهات تطوير سلوكات وقدرات مواردها البشرية في ذلك، و، الصحية

م للدراسة المفاهي تلكعملية إخضاع تعتبر دول النامية على عكس الدول المتقدمة، الالعهد ببلادنا وب

سبل تطويرها وجعلها أكثر مسايرة  في بحثمن خلال ال، ن الإطار العلميضمأهمية  ذات

  .يعضاموهذه اللمكتبة الجامعية المفتقرة لمثل ا وإثراء ،للمعايير والأطر المحلية والدولية

سلام ابن فتعتبر دراسة المركز الاستشفائي الجامعي الحكيم لخضر عبد ال ،أما الأهمية التطبيقية  

 وطنيةصحية الالعلاجية القطاب كونه أحد أكبر الأ ،تستحق الاهتمام التطبيقي والعملي حالةباديس 

التعريف بنظام سهم في وبها نُ ،ولاية من شرق البلاد 17حوالي الصحية التي يغطي بخدماته 

 تحملها أسلوب نظامه،التكلفة والمخاطر الموافقة التي يو تسييره لكمية أصناف النفايات التي ينتجها،

نشاطات ال تتوعية المجموعة الاستشفائية حول موضوع تطوير تسيير نفايا عمل علىن وفقهاو

نظر منتجي صنف هذه النفايات لفت و ،داخل المركز الاستشفائي بشكل متكامل ومستدام يةالعلاج

في برامج الاستثمار  وإدراجهم لنشاطاتها المستدام في تسيير نفاياتهم الأسلوبإلى ضرورة اعتماد 

  . في ترقية الصحة

القائمة على أن المنشآت الصحية  اتفي الإجابة عن الفرضي بحثنالهذا يتمثل الهدف الرئيسي من   

نشاطاتها العلاجية لا يزال  تسلوب تسيير نفاياأومثال عنها المركز الاستشفائي ابن باديس الوطنية 

المعارف وأن ، والمعايير الدوليةقانونية الطر ا بالأبعيد التطابق مع الأساليب المتعارف عليه

، إذ محدودة اتالأدنى وبكفاء مستواهالاستشفائية في المصالح بالموجود نفايات ال أسلوب تسييرو

على رمي النفايات المعتمدة  ،خطرةباعتماد المنشآت الصحية في تسيير نفاياتها الأساليب التقليدية ال

دون معالجة الغازات، تتضاعف الفجوة بين مهامها في الحفاظ على  منهاالمعدية  بالمفارغ وحرق

شكالية لإالسؤال الجوهري  والتي بها يتحددنفاياتها،  وآثار مخاطرسعيها في تقليل الصحة والوقاية و

  :فيبحثنا 
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قانونية الوطنية الطر ب التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية الموافق للأوأسل وه ما

  دولية في ظل تراكم مخاطرها وآثارها؟معايير الوال

  :جابة عنه تتم بالأسئلة الفرعية التاليةوالإ

E  ؟  هي أصناف نفايات النشاطات العلاجية والمخاطر التي يمكن أن تسببهاما                    

E ؟      ؟العلاجية بتسيير نفايات النشاطات هي مكونات النظام التشريعي المحلي المرتبط ما 

E ؟ ؟    هي سبل تطويره وما؟ مما يتكون نظام التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية         

E ر نفاياته؟             تسيي هي الآلية والسيرورة التي يعمل بها المركز الاستشفائي ابن باديس في ما                                                        

  E ائي  المركز الاستشفها بالكفيلة بدعم نظام تسييرللنفايات لتسيير المستدام هي إجراءات ا ما  

                                                                            ابن باديس؟ الجامعي     

ومحاولة للإجابة عن مجمل التساؤلات المطروحة وحسب مناهج البحث العلمي التي تحقق أهداف   

، حيث أسقطناه على محورين؛ الأول المنهج الوصفي التحليليفي بحثنا على لدراسة، اعتمدنا ا

نظري شمل الاطلاع على المراجع العلمية المختلفة ذات الصلة بالموضوع، والتي كان غالبها 

 المراجع المطبوعة حول مشكلة النفايات بالمكتبات والمعاهد الوطنيةافتقار مراجع إلكترونية بسبب 

ت موضوع وذلك لتعضيد البحث بالإسهامات العلمية العالمية التي تناول وحتى بالوزارات المعنية،

فيه على تبيان واقع تسيير نفايات النشاطات  فاعتمدنابحثنا، أما المحور الثاني العملي التطبيقي 

طاته العلاجية، من الذي كمية نفاياته ثقيلة ثقل حصيلة نشا ،العلاجية بالمركز الاستشفائي ابن باديس

خلال وصف نظام تسييرها والآلية والسيرورة التي تأخذها مجالات كمية النفايات الناتجة، إضافة 

تضمنت تعميق تبيان واقع النفايات داخل المصالح الاستشفائية بأربعة محاور  إلى تصميم استمارة

داخل المصالح الاستشفائية تحليل الظروف الحالية لجمع نفايات النشاطات العلاجية  :تمثلت في

حول  فاعلينرف التي لدى الاوتحليل تخزينها ونقلها والتخلص النهائي منها، وكذا المعلومات والمع

نفايات النشاطات العلاجية ومجالاتها، وقد استعين في بناء الاستبانة على دراسات سابقة عن 

لصحة والتضامن من قبل وزارتي ا م1991سنة  اـا أجريت بفرنسـالموضوع، إحداه

على في التسيير الاستشفائي اعي، والأخرى من قبل طالب دراسات عليا متخصصة ـالاجتم

  .مستوى القطاع الصحي بالقبة

وبخصوص أفراد عينة إستبانة واقع النفايات بالمصالح الاستشفائية للمركز الاستشفائي الجامعي   

الطبي وشبه الطبي وعاملات النظافة، كونهم ابن باديس، كانت من فئة المستخدمين الدائمين للسلك 
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استمارة استعيد منها  112الفاعلين على نشاطات ومراحل النفايات داخل مصالحهم، وثم توزيع 

  .%98، أي بنسبة تغطية 110

الفصل الأول شمل نفايات : فصول  ةالإحاطة بجوانب البحث ارتأينا تقسيمه إلى خمسومن أجل   

فضم بذلك المبحث الأول مفهوم نفايات  أصنافها ومخاطرها؛و فهومهاممن  النشاطات العلاجية

ا بالمبحث ـمصادر إنتاجهو ا،ـات والهيئات المهتمة بهـالمقارب باطات العلاجية حسـالنش

ووزارتي الصحة والبيئة، والترتيب  قانونالثاني، فأصنافها حسب الترتيب المحلي لها من قبل ال

أما المبحث الأخير  العالمية للصحة ومؤتمر الأعضاء في اتفاقية بال،العالمي الذي وضعته المنظمة 

إلى الآثار والمخاطر التي تشكلها أصناف نفايات النشاطات العلاجية من  نا فيهبالفصل فتطرق

  .ولوجيةسيكبالوالبيئية والأخطار الصحية 

 ناعرضتشاطات العلاجية، فحول النظام التشريعي والقانوني لنفايات النهو الذي أما الفصل الثاني   

المحاور التي وضعها واهتم بها المشرع في موضوع نفايات النشاطات العلاجية، والتي إلى به 

رت به مواد النصوص القانونية التي تحدد كجعلت كمباحث رئيسية للفصل، إذ المبحث الأول ذُ

فيهما عمليات فت صوث الي والثـالمبحث الثانوات العلاجية، ـات النشاطـمسؤولية منتجي نفاي

وعن تشجيع وتحفيز المشرع في عدم تخزين النفايات ، جمع ونقل النفايات وطرق معالجتهاوفرز 

والمبحث الخامس مكونات النظام التشريعي ب ناوختم ف المبحث الرابع المعالجة المالية المنتهجة،ص

  . بمبدأ توفير المعلومة للمجتمععملا  الذي يحث على تكوين وتحسيس العاملين في تسيير النفايات

اطات ـر المستدام لنفايات النشـام التسييـالث الذي شمل سياسة ونظـن الفصل الثـوع  

تطور تالأول منها السياسات والاستراتيجيات التي ب ناإلى ستة مباحث، عرض ناهالعلاجية، قسم

به المبادئ والمهام  سطنافي تسيير النفايات، والثاني ب على أركان ومؤشرات مستدامة تنبنيو

ات والوثائق التي يعمل بها نظام التسيير المستدام، وكيفية مراجعته والأدوات التي ـوالمسؤولي

رف عليها في مجالات تسيير ابه المعايير الدولية والمحلية المتع ناأما المبحث الثالث ففصل تحققه،

جمعها وتخزينها إلى نقلها وتوظيبها وها فرزوباحتياطات إنتاجها  ءانفايات النشاطات العلاجية بد

علت طرق ومنهجية ذلك ضمن المبحث الرابع، ولأهداف نحو معالجتها والتخلص منها، والتي ج

في كيفية المبحث الخامس  ناكيفيات تحديد الأولويات ذات المنفعة والفائدة في تسيير النفايات وضع

قه ـات التدقيق، ومنهجية تطبيـمستويرسم أهداف وب ،اطات العلاجيةـتدقيق نفايات النش

الفصل بمستلزمات فعالية تسيير النفايات المتمثلة في تطوير القدرات وتوفير  ناومراجعته، وختم



  ةـــــــالمقدم

 ح 

تكوين وتدريب  ةكيفيتوجيهات  هبالمبحث الأخير من نااحتياطات سلامة الأشخاص والبيئة، فعرض

  .                                 والسلامة البيئيةأشخاص المنشآت الصحية وتحسيسهم حول معايير الحماية 

من الدراسة التطبيقية لواقع تسيير نفايات النشاطات كان عبارة عن الجانب الأول الفصل الرابع   

إلى  نا فيهالعلاجية بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس، فبعد المبحث الأول الذي تطرق

ه ووصف هيكله التنظيمي وحجم موارده المالية والمادية وما تشخيص المركز الاستشفائي بتعريف

واقع آلية تسيير نفايات  نا، عرضم2005-2003قدمه من حصيلة نشاطات علاجية خلال فترة 

الناتجة، ووصف الآلية تها وكمي هابالمركز من خلال تقدير مصادر يةنشاطات العلاجحصيلة ال

نافها، وكذا التكلفة المادية والآثار والمخاطر التي والسيرورة التي تنظم بها مجالات مختلف أص

وجدت جراء طبيعة النظام الحالي لتسيير نفايات المركز، وبغية التغطية والتدقيق أكثر في تصرفات 

وضعنا  ،وتطبيقات نظام تسيير نفايات المركز الاستشفائي داخل مصالحه ووحداته الاستشفائية

النفايات داخل المصالح الاستشفائية بأداة الاستبيان المنهجية  الفصل الخامس لدراسة وتحليل تسيير

التي و ،هاحجممنه  تالذي أخذمجتمع الطبيعة العينة و منهالمبحث الأول ب ناوالعلمية، حدد

تحليل تسيير نفايات  ؛التي حللت من خلال المبحث الثانياستقصاء أجوبتها  فُدهاستجوبت بأسئلة 

  .الح الاستشفائيةالنشاطات العلاجية بالمص

بنتائج واقتراحات من شأنها دعم النظام الحالي لتسيير نفايات دراستنا بحث  نالأخير ختموفي ا  

اليب مستدامة تعمل بالمعايير ـبأسبالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس النشاطات العلاجية 

المركز الاستشفائي بمساهمة ل خالمتعارف عليها، من أجل تقليل المخاطر والآثار والتكلفة التي ت

                      .      .    في التنمية الصحية المستدامة عامة المنشآت الصحيةابن باديس خاصة و
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البشرية يوما بيوم خـدمات صـحية    تقدم المنشآت الصحية لفئة المعالجين الذين يتزايد عددهم بتزايد

مـن  خالية من المخاطر والعدوى الجانبية، و الةم أنشطة علاجية فعيعلاجية تتطور باستمرار لتقدو

 ـرت الخدمات المرافقة وذلك تطوأجل  الكثيـر مـن الأدوات والمعـدات ذات الاسـتعمال      توظف

المنبثقـة زيـادة عـن     الصحيةن مجملها نواتج تمثلت في نفايات تلك الأنشطة ع انجرالتي ،الوحيد

، والـذين  خواص مـنهم والعـامين  ة اليالصح اتمارسعتمدين في الممال كافة نعالمنشآت الصحية 

ت العلاجية بأصناف مختلفة باختلاف طبيعتها والمواد المكونة لهـا، وعنـد   ينتجون نفايات النشاطا

تنجم مخاطر تهدد صـحة  تنجر آثار وبأسلوب الإغفال والتجاهل  ريفها ومعالجتهاالتعامل معها بتص

لتوضـيح المفـاهيم وبسـط    و ا،ضمنهسلامة البيئة التي نتواجد والمجتمع و خدمة الصحيةمقدمي ال

المخاطر التي قد تنجم عنها وزعت نقاط هذا الفصل نفايات النشاطات العلاجية ولفة لالأصناف المخت

  :إلى

  .مفهوم نفايات النشاطات العلاجية-1

 .مصادر نفايات النشاطات العلاجية-2

 .أصناف نفايات النشاطات العلاجية-3

  .علاجيةآثار و مخاطر نفايات النشاطات ال-4

  مفهوم نفايات النشاطات العلاجية. 1

درج نفايات النشاطات العلاجية ضمن عالم النفايات ، حيث التعامل مع الكـل مـس العديـد مـن     تن

النظرة التي يرون بهـا النفايـات    يم مختلفة وتصورات عدة، مبنية علىالأطراف التي منحت مفاه

عا توضيح نقدم مفهوم النفايات بالمقاربات الأكثر شيوالنفايات النشاطات العلاجية، لذلك ومن أجل و

  .مفهوم نفايات النشاطات العلاجية حسب الجهات المهتمة بهاثم و

  مفهوم النفايات. 1.1

نفْوتُه ه ونَفَاتُه ونَفَايتُهُ وبقيتُه و أردؤُه وكذلك نُفَاوتُ: نُفَايةُ الشيء: "جاء في لسان العرب لابن منظور

. البرايةُ والنُحاتَـةُ :المنفي القليلُ مثل: ايةُوالنُّفَ... ونفْيتُه ونفْيه، وخص ابن الأعرابي به ردئ الطعام

أيضـا   ةيالنِّفْو النَفْوةُ بالكسـرو : الجوهري .سم لنفس الشيء إذا نَفَيتَهالنِّفْيةُ والنِّفْوةُ وهما الا: أبو زيد

و جـاء   ،]1988، 248، ن منظـور اب..." [هما نَفَيتَه من الشيء لرداءت:كل ما نَفَيت، والنُفَايةُ بالضم

   ):Déchet(معنى كلمة النُفاية بالفرنسية 
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"1/ Perte, diminution qu'une chose subis dans l'emploi qui en est fait…, 2/ Ce qui tombe 

d'une matière qu'on travaille…, 3/ Résidu inutilisable…., 4/ Résidu …..".               

[Rey Debove. J et al, 411, 1972]. 

أنه رديء وناتج عن استعمال شيء ما أو بعد استعماله يصـبح نُفايـة مسـتغنى    أي أن كل ما يقدر 

أو معنوي قـد يكـون    ستعمال الشيء من قبل شخص ما طبيعيعنها من قبل صاحبها، لكن ترك ا

حت تأخـذ  مرغوب فيه من طرف شخص آخر، زيادة على عملية الترك التي مع مرور الزمن أصب

أشكالا وطرقا على حساب البيئة التي نعيش فيها، مما جعل المتعاملين مع النفايات تتعدد مفـاهيمهم  

وموحـد  مرضي فرضية إيجاد مفهوم شامل و الواقع أعطىف ها بتعدد وجهاتهم وتصوراتهم لها،حول

 ـ[Bruno Debray, 7, 2000]للنفايات غير صحيحة  ول مفهـوم  ، ونظرا لتعدد التوجهات والآراء ح

  :النفاية، نعمد إلى تقديم مفهوم النفايات وفق بعض المقاربات الكبرى التالية

  المقاربة الاقتصادية. 1.1.1

ة أو منعدمـة عنـد   كل مادة أو أي شيء قيمته الاقتصادية هي سـالب "من الناحية الاقتصادية النفاية 

وعرفها محمـد السـيد    [ Jean Pierre Hannequart, 3, 2002]" و مكان ما صاحبها في زمن

ويضـيف بـأن   "بعض الأشياء التي أصبح صاحبها لا يريدها في مكان ما ووقت ما "أرناؤوط بأنها 

ليست له فائدة مباشرة حاليا ويجـب نبـذه   خبراء البنك الدولي يرون النفاية على أنها شيء متحرك "

مادة ليست لهـا قيمـة    "ا بكونه ، ويصفها تراڤس واجنر]2003، 17السيد محمد أرناؤوط، " [مؤقتا

، ويصـنف  ]1997، 170تراڤس واجنر، " [ظاهرة أو واضحة، أو أهمية اقتصادية أو منفعة للناس

أنـه غيـر قابـل     ضمن خانة النفايات كل مـا يعتقـد   ALGOREنائب الرئيس الأمريكي سابقا 

بسـبب أن   ، أو كل ما هـو مـنحط  للاستعمال وليس له مردود حسب المناهج الحالية لحساب القيمة

  [ Nivard Ndeta Mobimba, 2, 2000] ،تكلفة استرجاعه وإعادة استعماله تفوق تكلفة إتلافـه 

من طـرف الإنسـان يحـول إن آجـلا      كل شيء يصنع أو ينتج"إلى أن  Stilling أيضا يخلصو

من المفاهيم نجـد أن  ف ]2000، 455محمد محمد شاذلي و علي علي مرسي، ["عاجلا إلى نفاياتأو

و قيمة سالبة عند صـاحبه فـي   والمكان هما اللذان يحددان طبيعة الأشياء، فما كان ذ الزمني عامل

 ـ   زمن د شـخص آخـر بزمـان ومكـان     و مكان ما قد يصبح بقيمة موجبة أو يكـون كـذلك عن

وبـالمفهوم الاقتصـادي   ذلك في شكل مواد ثانوية أو نفاية قابلة للتدوير والاسـترجاع،  ومغايرين،

نفاية إذا كانت لها قيمة استعمالية زائدة عند صاحبها، أو كانـت لهـا    تدة أيا كانت ليسالماالمنفعة أو
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ــا     ــائي له ــتعمل النه ــد المس ــتعمالية عن ــة الاس ــل القيم ــة مقاب ــة معروف ــة تبادلي                         .قيم

[Gérard Bertolini, G2300-3, 2004]  

  المقاربة الاجتماعية. 2.1.1

ـث الملكيــــة غيـر واضـح   ذي من حيـمن النفاية ما يعرف بفضاء النفاية العادة ما يشتق 

 ــه، ويمكن التعبيـريف بـدقق التعـموغير   ــر عنه بفض  ــاء ف ح بصـلاحية  ـارغ لا يسم

لال الثلاثيــة عــرف مــن خــوكــون المــدن تُ [Gerard Bertolini, G2300-12]،التملــك

جرائها بالطرق التي لا يتأتى من ها لنفايات من محيطتعمل على إزالة افهي " الجمال،النظافةالنظام،"

من أساليب معالجتهـا وتسـييرها وهـو مـا يقابـل مبـدأ        انطلاقا حساسيات مفرطة من المجتمع

NIMBY1 "حسـب بمعنى أن النفاية ينبني مفهومها اجتماعيا  ،"ليس على حساب ما وراء محيطنا 

ط الذي نعيش فيه، مثل جر عنه من تصورات للمحيالنظرة النفسية إليها وإلى طرق معالجتها، وما ين

الموجودة في المنشآت الصحية التي تبدي نظرة علـى أنهـا لا تطبـق قواعـد      المرامدالمحارق أو

والإضرار بمن يتعامل معها، هذا ما يجعل مـن حجيـة    فعالية أنشطتها إنقاصالصحة، وتعمل على 

ات اسـترجاع الطاقـة   آت ترميد مجهـزة بمعـد  المبدأ الذي يستدعي تغير تلك المحارق بإنشاء منش

  .خالية من العوائق الجانبية معالجة الغازات المنبعثةو

  ةيقاربة البيئمال. 3.1.1

ر تربطهم علاقـات كـالهواء والمـاء    وفق هذه المقاربة، البيئة هي تلك الطبيعة المكونة من عناص

هو كل ملوث لـه آثـار    بيئيا نفايةحسب جون بيير هنوكارد مفهوم الوالتربة والتنوع البيولوجي، و

  ] Jean Pierre Hannequart, 4, 2002[: على عناصر البيئة

E ملوث لها في حدود أصناف المفارغ كل: التربة.  

E  المياه الجوفية في حدود المفارغ كل ملوث لطبقة: الماء.  

E كل ملوث غازي في حدود المفارغ ومنشآت المعالجة: الجو.  

E كل ما يعمل على نشر الأمراض :الصحة العمومية.  

من ومباشرة أ سواءمن اتصاله بالبيئة  انطلاقاكل ما يحمل تهديدا "أنها ب  Bruno Debray هاويعرف

الكثير من مفاهيم النفاية تضع أولا مكونات النفاية كمعيار مطابقة لأن هذه "ويضيف " جراء المعالجة

ثل ـها مـي طبيعتها خطرة أو تحمل ملوثات مثلـالتواد الثانوية ـض المـن بعـالمقاربة تجعل م

                                                
1 NIMBY :شعار أمريكي يرمز لعبارة :"Not In My Back Yard".  
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ــات الـ ـ ــا كـ ـ ـالنفاي ــدت قيمته ـــتي فق ــتعمالها  ـليا أو انع ــادة اس ــال إع                        "دم احتم

[Bruno Debray, 7,2000]  

  ة القانونيةبالمقار. 4.1.1

د من إلقائهـا  يات للحيعمل المشرع على وضع قوانين ومراسيم تهدف إلى تحديد كيفيات معالجة النفا

تعاقب الآثار السلبية على صحة  ه هذا نتيجةما قد ينجر عنها من آثار سلبية، وجاء عملفي المحيط ل

كل البقايا الناتجة عن عمليات الإنتـاج  " نون الجزائري مفهوم النفايات هوالقا وحسبوبيئة الإنسان، 

 ــوم المـول يقـأو التحويل أو الاستعمال وبصفة أعم كل مادة أو منتوج وكل منق ائز ـالك أو الح

ــ ــالتخلص م  ـــب ــه، أو يل ــتخلص من ــد ال ـــنه أو قص ــهـزم بالتخ ــه أو بإزالت                   "لص من

 قصـد الـتخلص  ظ من المفهوم أن عملية التخلص أو، الملاح] 19-01رقم من القانون  03المادة [

لـدى  من شـخص لآخر،  يتباين، حسب المشرع هي التي تحدث النفاية وهو أمر جد شخصي وذاتي

اجتهد المشرع الجزائري لتجاوز هذه الإشكالية بوضع قائمة النفايات ضمن المرسوم التنفيذي رقـم  

مثله في ذلـك التشـريع   (قائمة النفايات بما في ذلك النفايات الخاصة الخطرة  الذي يحدد 06-104

 2002-540روبي رقم الأوروبي من خلال مدونة الفهرس الأوروبي للنفايات ضمن المرسوم الأو

، حيث أن كل الأشخاص الطبيعيين أو المعنويين المهتمين أو المتعـاملين  )2002المؤرخ في أفريل 

صنف ومقـاييس  و تسميةو مع النفايات ومعالجتها يستعينون بملاحق المرسوم المدونة لقائمة ترتيب

لتي هـي  أي االمشار إليه أعلاه،فايات نالتي تسجل إثر تطابق المواد مع مفهوم الُالخطورة للنفايات و

التخلص منها، مع ملاحظة أن قائمة النفايات الموجودة بالملحقين  بصدد التخلص أو قصد أو إلزامية

اجة على أساس التطورات العلميـة  الثاني والثالث للمرسوم المحدد للقائمة، موضوع تكييف عند الح

  .التقنية في مجال النفايات ومعالجتهاو

الدعامـة   هـي  المقاربة القانونيةالمختصون أن  عتبرم النفاية وفق هذه المقاربات، يهوبعد طرح مف

بين ما هو نفاية وما هو غير ذلك بالنسبة لكل المتعاملين أو الحائزين علـى مـواد   الأساسية للفصل 

هي بصدد التخلص منها أو إلزامية التخلص منها كونها هي الحكم في تصـرفاتهم والمرجـع فـي    

  .ؤولياتهمتحديد مس

  مفهوم نفايات النشاطات العلاجية. 2.1

عملا بقاعدة المرجع في تحديد المفاهيم وطرق التعامل مع النفايات هو المقاربـة القانونيـة، جـاء    

النفايـات   بتسـيير المتعلـق   19-01مفهوم نفايات النشاطات العلاجية في القانون الجزائري رقـم  

كل النفايات الناتجة عـن  : نفايات النشاطات العلاجية"لثة منه معالجتها ومراقبتها وضمن المادة الثاو
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    "ج الوقائي أو العـلاج فـي مجـال الطـب البشـري والبيطـري      نشاطات الفحص المتابعة والعلا

وزارة البيئة وتهيئة الإقلـيم بـأن نفايـات النشـاطات     وتضيف ، ] 19-01القانون من  03المادة[

والتـي تتطلـب وقايـة     العلاج الطبي أو الحيوانيعمليات عن  كل النفايات الناتجة: "العلاجية هي

" النقل والتخلص النهائي، نظـرا لأخطـار الإصـابة المرتبطـة بهـا     و معخاصة عند مراحل الج

[Hueber D, 135, 2003]،  نفايـات النشـاطات   كوضمن هذا المفهوم النفايات التي تندرج وفقها

المتعلـق   1997نـوفمبر   06المؤرخ فـي   1048-93المرسوم الفرنسي رقم [: العلاجية هي كل

   ]  R44ت خطر العدوى وما شابهها المادة بالتخلص من نفايات النشاطات العلاجية ذا

 Eةٌ والتـي منهـا   بمجرد احتوائها على أجسام مجهرية حية : التي تشكل خطر العدوىميأو أنها س

يادة علـى تحولاتهـا تسـبب أمراضـا     من خلال الوضعيات التي تتواجد بها طبيعتها وكمياتها زأو

  .للإنسان أو تشكل خطر على الجسيمات الحية الأخرى

E التي تشكل احتمال خطر العدوى والمرتبة في صف:  

الأدوات والمواد الحادة أو القاطعة الموجهة للتخلي عنها، سواء اتصلت أم لم تتصـل بمـواد   -أ

  .بيولوجية

انتهت مـدة  (العلاج أو الآتية من التي لم تستعمل  المستخدمة فيومنتجات بها مكونات الدم -ب

 ).صلاحيتها

  .نفايات تشريحية بشرية تتعلق بأجزاء جسدية بشرية يصعب وصفها -ج

الأشياء التي عند صـاحبها لا  : "أما على الصعيد العالمي فحسب المنظمة العالمية للصحة النفاية هي

 ـ عين، والتـي ليسـت لهـا    ـان مـيرغب فيها في زمن ومك ة أو تجاريـة معروفـة   قيمـة تبادلي

 ـ  ـل الأشيـك" Gilletلي ـور جيـهي عند البروفيسو"محتمـلةأو " انهاـاء التي ليسـت فـي مك

[Gillet Robert, 3, 1983] الأمثل حسب المنظمة ذاتهـا والـذي تعتبـره بمثابـة      الاصطلاحو

ر أو التـي يحتمـل أن   سواء التي تشكل خط ،الشامل والواسع لنفايات النشاطات العلاجية حالمصطل

كل النفايات الصلبة الناتجة عن "، حيث عرفتها بأنها نفايات منشآت العلاج الصحي تشكل خطرا هو

عملية التشخيص المعالجة والتلقيح البشري أو الحيواني، وكذلك عن أنشـطة البحـوث والتجـارب    

  .[ Nivard Ndeta Mobimba, 2, 2000] "المرتبطة بالمواد البيولوجية

اهيم والاصطلاحات العالمية تـدرج تحـت مفهـوم    فنجد أن هناك العديد من المن هذا الصدد ضمو

صلبة الناجمة عن منشآت العـلاج  ، حيث مجملها يرمز إلى كل النفايات النفايات النشاطات العلاجية

  [UNEP/CHW. 6/20, 15-17,2002]: الصحة، والتي منهاأو
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  نفايات العلاجات الطبية. 1.2.1

المعالجة أو العلاج الوقائي والمتابعة و الفحص: ة عن النشاطات الطبية مثلي النفايات الناتجتتمثل ف

أو معالجة المعاقين عند الجنس البشري أو الحيواني، إضـافة إلـى البحـوث المرافقـة      ىللمرض

من طرف الطبيب أو البيطري أو أشخاص معتمـدين فـي   ) النشاطات الطبية أو البحوث(والمقدمة 

  .ة النشاطات الطبيةممارس

  النفايات البيوطبية ونفايات العلاجات الطبية. 2.2.1

  .السائلة أو الغازية الناتجة عن العلاجات الطبية أو هي النفايات الصلبة

  نفايات العلاجات الطبية الخطرة. 3.2.1

  :وتضم بمجملها النفايات التالية

العلاجية الطبية والنفايات البيوطبية التي يحكـم  هي كل النفايات : المعدية نفايات العلاجات الطبية. أ

وذلـك  عليه الطبيب أو البيطري أن لها القدرة على نقل مكونات معدية للجنس البشري أو الحيواني، 

منظمـة الصـحة العالميـة    ولعالمية المنظمات او توثيق التشريعات الوطنيةو تبعا لمعايير محتوياتها

  :نفايات التاليةمنظمة الأمم المتحدة، وهي تضم الو

برواسب  أو نواتجه، ة بالدم أوالأدوات والأجهزة المهملة أو المتخلص منها والملوثو المعدات-أ

  .أو استعملت على تطبيب مصاب بأمراض ناقلة للعدوى وخطرة جسدية

 .نفايات المخابر خاصة التي تحمل أنسجة مكونات معدية والحيوانات المعدية في المخابر-ب

  .الناجمة عن البحوث الأساسية في المجال البيوطبي النفايات -ج

  .ة للخلايابما فيها الأدوية السام السامة أو الصيدلانيةو الكيميائية النفايات. ب

كل النفايات البيوطبية ونفايات العلاجات الطبية التي بها أجـزاء   :النفايات الواغزة أو القاطعـة . ج

في الجروح أو تجاوز حدود الجلد البشري، وكل النفايـات   قاطعة أو واغزة، والتي بإمكانها التسبب

الاستشفائية أوالعلاجية   الواغزة أو القاطعة بمجرد حملها لمكونات معدية خطرة من مختلف المصالح

  .كأنها نفايات معدية تدرج

  .النفايات المشعة. د

  .النفايات الخطرة الأخرى. هـ

  نفايات العلاجات الطبية البيولوجية. 4.2.1

السوائل البيولوجية والنفايات الملوثة التـي  و نفايات التشريح بما في ذلك الدمكل أجزاء الجسم وهي 

  .تستدعي عملية التخلص منها اعتبارات فنية وعقائدية
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ونشير في صلب موضوعنا إلى أن نفايات النشاطات العلاجية ما هي إلا النفايات الصـلبة وشـبه   

ات مختلف مجموع الهيئات أو المنشآت الصحية العلاجية مستثنين الصلبة الناتجة عن أعمال ونشاط

  :بذلك

  .وإجراءات محددة ومشتركة المسؤولية بها خاص كونها تتبع إطار قانوني: النفايات المشعة -أ

والتي تستدعي إجراءات فنية  الجثث والأعضاء التشريحية الجسدية الضخمة الموجهة للدفن -ب

  .وعقائدية

  .سائلة الملقاة في قنوات الصرف الصحي أو التي تتطلب معالجة خاصةالنفايات ال -ج

  ...).أنقاض، رماد(النفايات الهامدة  -د

  مصادر نفايات النشاطات العلاجية. 2

   : حسـب القطاعـات المنتجـة لهـا وهـي      يمكن تصنيف مصادر النفايات إلى ثلاث أقسام وذلـك 

[Lucien Yves Maystre et al, 14-15, 1994]   

  .. .الغابات لزراعة، الصيد، تربية الحيوانات،ا: القطاعات الأولية منتجو-أ

حويل المواد، الصناعات النوويـة  الصناعات الكبرى لإنتاج وت: القطاعات الصناعية منتجو-ب

 .الصناعات المنجميةو

دون الـزج معهـا    تيبا خاصا حسب القطاع المنتج لهـا هذين القطاعين مرتبة ترنفايات  وأصناف

نفايات مطاعم المنشـآت  ومثل النفايات المنزلية للمزرعة  ،لناتجة عن الخدمات المرفقة بهانفايات اال

الصناعية ونفايات الورشات، وما عدا هذين الصنفين من النفايات تعتبر كل النفايات التـي لا تأخـذ   

  :ـصافهما نفايات يصطلح عليها بأو

  :هاالنفايات الحضرية والتي ب. ج

 Eلمنزليةالنفايات ا.  

E النفايات الضخمة التي لا تنتج بشكل يومي.  

E  التي تشكلها على سـلامة المجتمـع   النفايات التي تستدعي إجراءات خاصة بسبب المخاطر

  .نفايات القطاعات الصحيةالبيئة مثل و
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  أصناف النفايات الصلبة الحضرية: )01( شكل رقم

  

  

  

  
  

  

  

  

  

  

  

  [ Lucien yves mayster et al , 14 ]:المصدر                                                     

 تربية الحيوانات

 الغابات

 الصيد

 نفايات صناعية

المنزلية وشبه 
  المنزلية

 ضخمةال

 السيارات

 الآلات والأجهزة

 المنقولات

نفايات القطاعات 
 الأولية

 زراعية

ناتجة عن 
مراحل 
الإنتاج 
وتحويل 
 المواد

 منجمية

 نووية

تستدعي 
 تشريعات خاصة

 الطمي

 نفايات حضرية

 نفايات خاصة خطرة

 قطاع الصحة

 نفايات البناء



 مفهومها، أصنافها ومخاطرها: الفصل الأول                        نفايات النشاطات العلاجية

 9

ن منشآت العلاج الصحي، وهي لا عومدلول نفايات القطاع الصحي يرمز لمجموع النفايات الناتجة 

قاعات جراحة الأسنان و اعات العلاجيةالقويات العيادات تضم نفايات المستشفيات فقط، بل أيضا نفا

 ـعتمـدين فـي الم  مالومجمـوع   المسنينمنشآت الصحة العلاجية للمعوقين وو الصـحية   اتمارس

وقد جاء وصف المنشآت الصحية المسؤولة عن تداول ومعالجة نفايات النشاطات العلاجية ،وغيرهم

 ـ 02وفق القوانين والتشريعات في المادة   09المـؤرخ فـي    478-03م من المرسوم التنفيذي رق

مجموع الهيئـات العلاجيـة   : "المحدد لكيفيات تسيير نفايات النشاطات العلاجية بأنها 2003ديسمبر 

 ـظمة القانونية التي تطبق عليها ومهما تكن الأن  من المنشـآت الاستشـفائية المتخصصـة   التي تتض

 وحدات العلاج الاستشـفائي يادات والعو العيادات المتعددة الخدماتو والمراكز الاستشفائية الجامعية

وضعت المنظمة العالمية للصـحة  و "ا مخابر التحليل عيادات جراحة الأسنان وكذو والعيادات الطبية

ا نفايات النشـاطات العلاجيـة   تصنيف للمنشآت الصحية بأنواعها المختلفة التي يمكن أن تتواجد به

  : الجدول التاليما هو ب قفو

  OMS1المنشآت الصحية المنتجة لنفايات النشاطات العلاجية حسب أصناف : )01(جدول رقم 

  نوع المستشفيات  الصنف

  .المراكز الاستشفائية، المصحات، الأقسام الاستشفائية المتخصصة  المستشفيات

العيــــــــادات 

  المستوصفاتو

الأقسام الطبية، مراكز علاج الأسنان، تصفية الدم، دور دفع الانسـمام  

  . ...، عيادات الإجهاض، قاعات الولادة)الكحول و المخدرات(

منشــآت العــلاج  

  الطويل المدى

 ذهنيـا الشيخوخة، المعـاقين  (دور العلاج، دور العجزة، مراكز الداء 

  .، العلاج في المنازل)حركياو

 ـ   الخدمات الملحقة ز الطبيـة الجامعيـة، معـارض    بنوك الدم و الصـيدليات، المراك

  .لتموينات المعقمة، المغاسلالمراكز التقنية، مراكز االجثث،

                           

  [Andre Marie Laure et Hubert Samuel, 12, 1997] :المصدر                       

ويمكن أن نضيف إلى القائمة أعلاه للهيئات والمنشآت الصحية المنتجة لنفايات النشاطات العلاجيـة  

الصحة والممارسين لنشـاطات منتجـة لصـنف نفايـات      الأشخاص المعنويين المدرجين في مهنة

  .النشاطات العلاجية والأشخاص الطبيعيين الممارسين لنشاطات منتجة أيضا لصنف هذه النفايات

                                                
1 OMS : المنظمة العالمية للصحة(Organisation Mondiale de la Santé) 
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وقد قدرت الكميات المتوسطة لنفايات النشاطات العلاجية عن مجموع منشـآت وهيئـات العـلاج    

  :ـالصحي حسب طبيعتها وأماكن إنتاجها في الجزائر ب

E 30% نفايات نشاطات علاجية وتحاليل طبية مقسمة إلى:  

  .نفايات خاصة % 2 ,1و نفايات سامة  % 8 ,4نفايات معدية،  24%

E 70%  منزليةالنفايات شبه (نفايات النشاطات الإدارية والإقامة.( 

  النفايات الناتجة عن المنشآت الصحية الجزائرية: )02(شكل رقم 

نفایات معدیة
 %٢٤

نفایات خاصة 
 %١

نفایات سامة
 %٥

نفایات شبھ المنزلیة
 %٧٠

نفایات معدیة
نفایات خاصة 
نفایات سامة
نفایات شبھ المنزلیة

 

  ] اعتمادا على الإحصائيات السابقة طالبمن إعداد ال [: الصدر

موزعـة   ،سـنويا /طـن  124611 هما معدل) عدا المشعة( منها تنتج المنشآت الصحية الجزائريةو

  [RNE 2000, 132, 2000]: كالآتي

E 66503 السنة نفايات منزلية/طن.  

E 21900 معدية السنة نفايات/طن.  

E 29200 السنة نفايات سامة/طن.  

E 7008 ة نفايات خاصةالسن/طن.  

الناتجة عن المنشآت العلاجية الصحية يمكـن   نفايات النشاطات العلاجيةوهذه المعطيات التي تخص 

 ـ  /السرير/الكلغ: ـالسرير أو ب/اليوم/اللتر: كميتها بمعيارأن يعبر عن  ير االيوم، وهـي تتعـدد وتتغ

ات بـالوزن وحسـب عـدد    الصحية المنتجة، لكن التعبير عن كمية النفاي المنشأةحسب حجم ونوع 

  [Lucien Yves Maystre et al, 100, 1994] :الأسرة يمكن أن يخفي العديد من الانحرافات

E معدل الأسرة الشاغرة مقابل الأسرة المشغولة.  
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E وقاعات العـلاج المنتقلـة    مخابر البحث(المرفقة أو الملحقة ة من نفايات الخدمات الكميات الهائل

  ).ريةقاعات الفحص الاستشاو

E  في المستشفى ينتجون كميات هامة من النفايات المسـتقلة عـن نشـاطات     العاملونالأشخاص

  .العلاج

E  المعدات المنتهية الصلاحية أو التي خارج وأعمال التحويل والنفايات الآتية من خدمات الصيانة

  .الاستعمال

قة المثلى لتحديـد كميـة الإنتـاج    عليه الطرييمكن التعبير عنها بعدد الأسرة ،و كل هذه النفايات لا

  :الخاصة بنفايات النشاطات العلاجية يمكن أن تكون وفق المعالم التالية

E  ىبالمرضعدد الأسرة المتوفرة ومعدل شغلها.  

E دون نسيان عدد الطلبة داخل المنشآت الصحية الجامعية(ين نعدد العمال الممته.(  

E طبية للمرضى والأشخاص غير المعالجين داخل الفحوصات والاستشارات الو عدد التشخيصات

  .المنشآت الصحية

  .تقدم لنا معدلات الأسرة مثل معادلات السكان المتعلقة بالنفايات المنزلية معطيات بإمكانها أن وهي

  أصناف نفايات النشاطات العلاجية. 3

مسبقا، حيث أن تصنيفات النفايات بصفة عامة وفي كل الأحوال لها أهداف مسطرة لابد من وصفها 

خاصية النفايات موجودة في القوانين والتشريعات وغيرها، أما التصنيفات فتتعدد بحسـب المعـايير   

                                     :الموضوعة والأهـداف المرجـوة والتـي يمكـن أن تكـون     

[Lucien Yves Maystre et al, 100, 1994]   

E مـن   المعالجة والتخلص النهائيوالتخزين وي مشاكل النقل من أجل التحكم ف: ذات طابع عملي

  .النفايات

E مع لعدة بلـديات فـي شـكل    الفرز والجوعمليات مبدأ الملوث الدافع، تطبيق ك: ذات طابع مالي

  .. ..منشآت تسير النفايات تضمن تمويل المشروع

E سلامة وصحة المجتمـع  الإحاطة بالمسؤولية المرتبطة بمختلف الأسئلة حول : ذات طابع قانوني

  .وحماية البيئة

ومن بين المعايير التي يمكن العمل بها نجد المعايير التي بها منظورين الكمي والنـوعي، حيـث أن   

  [ Jean Pierre Hannequart, 7-8, 2002]: المعايير النوعية تتمثل في
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الحـدود   لحالة ترسـم ضمن هذه او ،والغازيةيولة السوبة وتتمثل في الصلا: الحالة الفيزيائية -أ

النفايات يتعلق إلا بالنفايات الصـلبة وشـبه   وبصفة عامة تسيير الممكنة بين النفاية والتلوث، 

شـكلة  في مياه البحـر فـلا تمثـل م    التلوثالصلبة وشبه السائلة، أما الملوثات الهوائية أو 

  .لهاالنفايات في المفهوم الدقيق 

نفايـات الأعمـال   وات الرئيسية بها نفايـات المنـازل   التصنيف: الإنتاجيةالعملية / المصدر -ب

نفايـات النشـاطات   و طـابخ نفايات الم: فهي )تحت الأصناف(التصنيفات الأخرى  ، أماالمهنية

  . ...العلاجية

  . ...نفايات الحديد، الزجاج، البلاستيك: المواد المكونة -ج

ابلـة للاسـترجاع، نفايـات    نفايـات ق : أولويات التصنيف اعتبارا من المعالجة المحتملـة  -د

  .. ..نفايات للترميدللتسميد،

  . ...، مدمرة، سامة، معدية، خطر على البيئةالانفجار، الالتهاب: الخطورة المتضمنة -ه

ومـن زمـن    كمياتها تختلف من مكان إلى مكان التصنيفات التي تتم بها ،المعايير الكمية الممكنةأما 

 ـالعادت، نفايات محطات معالجة الميـاه  نفايات البلديا: نجد بهاو ،إلى زمن  ، نفايـات المنشـآت  ةم

لـف معـايير   وين المنظورين في جـدول ي ، ويمكننا أن نجمع بالخ...نفايات الهدم والبناء، الصحية

  :التصنيف الأكثر استعمالا
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  معايير تصنيف النفايات :)02(جدول رقم 

  مثال صنف المعيار  المعيار

  . ...بلاستيك، معادن، مواد التربة والحجارة نباتات،  المكونات

  سائلة، عجن، صلبة قابلة للضغط، صلبة غير قابلة للضغط صلبة،  درجة الكثافة

أكثر من (وطويلة) شهر إلى سنة(، متوسطة)يوم إلى أسبوع(قصيرة  مدة حياة المنتوج

  ).سنة

  .شديدة التغيير، متجانسة  التباين

نووية، الزراعة، ازل، المناجم، الطاقة الحرف، المنالصناعة، ال  المصدر

  . ...، الحضائرمستشفياتمعالجة، منشآت التجارة،ال

  ...خاصة بالبلدية، غير منتظمة  نوعية الجمع

مفارغ التخزين في عن طريق التسميد،  ائي، تسميد، تحلل إحيترميد  أسلوب المعالجة

  .فايات المعدلةالخاصة بالنفايات النهائية، تثمين، تخزين في مفارغ الن

  .للتشريع الأوروبي Iمثل الملحق   الانتماء إلى قوائم

  .ليست ذات أسهم في منشآت المعالجة/ ذات أسهم  سياسة التعريفات

  )106 >(غير محدودة )  106 - 105(كثيرة  ،)4 10-1000(قليلة  عدد مصادرها في البلد

  ...افعة، بمضخات رفي حاوياتبلا ترتيب،   نوعية النقل والتخزين

  

  [lucien yves mayster, 12, 1994]:المصدر

يتعلق بنفايات النشاطات العلاجية فتعدد معايير تصنيفها وأصنافها بتعدد الجهـات المسـؤولة    وفيما

توضع في خانة النفايات الخاصة الخطرة حسب التشريعات، سـجلت لهـا   ها والمتعاملة معها، وكون

الخصوصـية المرتبطـة بالنشـاطات العلاجيـة وغيـر      والعدوى والعديد من المعايير منها السمية 

المدرجة مـن قبـل الجهـات     وغيرها من المعايير التي أعطت العديد من الأصناف ،المرتبطة بها

لـدينا  الجهات المسؤولة على المستوى المحلـي  الأصناف التي وضعت من قبل بين المسؤولة، فمن 

وإصـلاح  بيئـة وتهيئـة الإقلـيم والصـحة     ال تـي وأصـناف وزار  القانون الجزائـري  أصناف

وعلى المستوى الدولي العالمي نذكر ما صنف في اتفاقية بال المخصصـة للبيئـة فـي    المستشفيات،

  .برنامج الأمم المتحدة وتصنيف المنظمة العالمية للصحة
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  تصنيفات المشرع الجزائري. 1.3

ي من خلال مرسـومين تنفيـذيين   تم وضع أصناف نفايات النشاطات العلاجية في التشريع الجزائر

  :على النحو التالي ما معايير التصنيف التي أسفرت عن عدة أصنافوضعت به

ر الطبيعـة  معيـا  للنفايات أعطي :المتعلق بالنفايات الحضرية 378-84المرسوم التنفيذي رقم . أ

                    :والجهـة المسـؤولة علـى تسـييرها ومعالجتهـا وذلـك فـي صـنفين همـا          المتكونـة منهـا  

  ]222،2003وناس یحي،[

التي تشبه النفايات المنزلية التي تنتجها المنشآت الصحية من بين أصناف : النفايات الصلبة: أولا

  .]12المادة [النفايات الاستشفائية التي تتحمل البلدية مسؤولية رفعها 

تتحمل المنشـآت الصـحية   وهي الصنف الثاني الذي : النفايات الناتجة عن عملية العلاج :ثانيا

  ]13المادة [: إزالتها على نفقاتها الخاصة وتضم

E نفايات التشريح وجثث الحيوانات والأزبال المتعفنة.  

E  مثل ،التي قد تتسبب في أمراضوأي شيء أو غداء أو مادة ملوثة أو وسط تنمو فيه الجراثيم

  .قابلة للتعفناللوثة غير الجبس والأنسجة المو وات الطبية ذات الاستعمال الوحيدالأد

E المواد السائلة والنفايات الناجمة عن تشريح الجثث.  

 :المتعلق بتحديد كيفيات تسيير نفايات النشـاطات العلاجيـة   478-03المرسوم التنفيذي رقم . ب

الأخطار التي و صوصية والارتباط بالنشاط العلاجينفايات النشاطات العلاجية بمعايير الخ به تبر

  :ا والمصالح الناتجة عنها وذلك في ثلاث أصنافتحمله

وتوصف بأنها كل النفايات المتكونة من الأعضاء : النفايات المتكونة من الأعضاء الجسدية -أ

الجسدية والنفايات الناجمة عن العمليات الخطيفة البشرية الناتجة عن قاعات العمليات الجراحيـة  

  .]05المادة [وقاعات الولادة 

أو على سـميات   نفايات التي تحتوي على جسيمات دقيقةوتوصف بأنها ال: ت المعديةلنفاياا -ب

  .]06المادة [التي تضر بالصحة البشرية 

  ]10المادة [: وهي المتكونة من: النفايات السامة -ج

E    يـة  ئالنفايات والبقايا والمواد التي انتهت مدة صلاحيتها مـن المـواد الصـيدلانية والكيميا

  .والمخبرية

E الأحماض والزيوت المستعملة و ركيزات عالية من المعادن الثقيلةالنفايات التي تحتوي على ت

  .والمذيبات
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النشـاطات  الملاحظ على تصنيف هذا المرسوم هو عدم ذكر صنف يضم أكبر نسبة مـن نفايـات   

ة التـي  منزلية الناتجة عن أنشطة العلاج وكذا صنف النفايات المشـع الشبه العلاجية وهي النفايات 

 ـ  يرها كمـا هـو   يكان بالإمكان ذكرها ضمن الأصناف واستثناءها بمرسوم آخر يحد كيفيـات تس

المتعلق بتسيير النفايات وإزالتها ومراقبتهـا فـي المـادة     19-01منصوص عليه في القانون رقم 

  .الرابعة منه

  تصنيفات وزارة البيئة وتهيئة الإقليم. 2.3

ناف ذكـرت  ـي أربعة أصـلاجية فـلإقليم لنفايات النشاطات العجاء ترتيب وزارة البيئة وتهيئة ا

 ـ    ــفي المرجع الوجيز للمعلومات المتعلقة بتسيير وإزالـة النفايـات الص : رية وهـي ـلبة الحض

]Hueber D,136, 2003[  

والتي لابد من أخذها بعين الاعتبار داخل المنشآت الصحية كونها قابلـة   :منزليةالالنفايات شبه . أ

لأشخاص المتعاملين معها والأشخاص الذين إمكانيـة  لخاصة  ء مواد ناقلة للعدوى والجراثيموالاحت

 فـي المستشـفى   ىامة من قاعات المرضمقاومة العدوى لديهم ضئيلة، وتنتج هذه النفايات بصفة ع

  .إلخ.. .المخازن والورشاتوالمطابخ و مصالح النظافةوالإدارات ومصالح الفحص الخارجي و

المعزولة والتي بها المرضى  الاستشفائية تضم كل النفايات الآتية من المصالح :ات المعديةالنفاي. ب

الحمـى الصـفراء ومـا    وباح ذالوالكوليرا : الحاملين للعدوى أو المصابين بالأمراض المعدية مثل

الإبر كمعدية مثل أدوات الاستعمال الوحيد الجد كالسل وشلل الأطفال، وتضم كذلك النفايات : ههاشاب

الأدوات القاطعة والحادة الحاملة لإفرازات بشرية أو الدم، والتي بمجملهـا تـأتي مـن مختلـف     و

لمخـاطر الحقيقيـة للعـدوى وكـذا مخـابر التحليـل       المتضـمنة ل والطبيـة المحتويـة    المصالح

  .الأمراض المعدية تشخيص الميكروبيولوجي، إضافة إلى نفايات الحيوانات المستعملة في تجارب

عضاء من جسـم الإنسـان   الأجزاء والأوتضم جميع  :من الأعضاء الجسديةالنفايات المتكونة . ج

مثـل الأنسـجة    وتشريحها معارض الجثثو قاعات التوليدو اتجة عن قاعات العمليات الجراحيةالن

  .المبتورة والمشيمة ءالأعضاو العضوية

حتـاج إلـى تقنيـات    ت قـد خدمات تقدم  كونها المنشآت الصحية تتأتى من :نفايات أخرى خاصة. د

أساسية من شأنها أن تنتج نفايات خاصة شبيهة بالتي هي من صنف النفايات الصناعية، والتي فـي  

والأدويـة  الأدوية السامة للخلايـا   :وتضممضمونها والحكم عليها قانونا من قبيل النفايات الخطيرة 

النفايات التي بها تركيز عالي كذا لمذيبات واوالزيوت المستعملة و والأحماض المانعة لانقسام الخلايا

  .الرصاص وملغم جراحة الأسنانو معادن الثقيلة كالكدميوم والزئبقمن ال
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شـبه  رع إلا أنها أضافت صـنف النفايـات   الملاحظ على تصنيف الوزارة أنه مشابه لتصنيف المش

  .ةواستعملت مفهوم نفايات خاصة بدل نفايات سام منزلية للمعيار المذكورال

  تصنيفات وزارة الصحة وإصلاح المستشفيات. 3.3

ومن خـلال وثيقـة تقنيـة     )السكان سابقاو وزارة الصحة(إن وزارة الصحة وإصلاح المستشفيات 

والمتعلقة بتسيير نفايات النشاطات العلاجية  398/1958تحت رقم  1995-09-12صادرة بتاريخ 

عن المعهد الوطني للصحة العمومية في الوثيقة رقـم   وكذا الدليل التقني للنظافة الاستشفائية الصادر

ووزارة قسم نفايات النشاطات العلاجية إلى خمس أصناف تختلف عن أصناف التشـريع  ت 09-03

البيئة في أن نفايات الأعضاء الجسدية أدرجت في صنف النفايات المعدية والنفايات المعدية الحـادة  

صنف النفايات المضايقة والنفايات الإشعاعية ضـمن  مع إضافة  ،والواغزة رتبت في صنف منفرد

  .صنف النفايات الخطرة

  .تصنيف وزارة الصحة وإصلاح المستشفيات لنفايات النشاطات العلاجية) 03(جدول رقم 

نفايات واغزة،   الصنف

  جارحة أو قاطعة

نفايات معدية 

  عفنةأو

نفايات   منزليةالنفايات شبه 

  مضايقة

 نفايات خطرة

  سامةأو

   

  ثالم

عن  

  صنف

  نفايات ال

  .الإبر 

  .المباضع

  .المباضع شفرة

أعضاء جسدية 

العمليات نتاج قاعة

الجراحية أو من 

اقتطاع نسيج حي 

لفحصه مجهريا 

الخطيفة، التنظر (

  .)المجهري

  .بقايا الوجبات 

  .مختلف الأغلفة 

  .الرذيذة أو الضبيبة 

أدوات مضايقة 

  .غير صالحة

أدوات منتهية 

الصلاحية 

  .لفةتاأو

  

  ]بناء على معطيات وزارة الصحة من إعداد الطالب[: المصدر

  تصنيف المنظمة العالمية للصحة. 4.3

حسب المنظمة العالمية للصحة نفايات النشاطات العلاجية التي اصطلحت عليهـا بنفايـات منشـآت    

  ]OMS,5-6,1986[: العلاج الصحي تنتج ثلاث أصناف من النفايات الصلبة
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البلدية ات ــامل معها مثل النفايــوهي النفايات التي يمكن التع :لتي لا تمثل خطورةالنفايات ا .أ

الها ـومث، ةقسام الصحية غير المعديالأوالمطبخ و  نفايات المصالح الإدارية: ة وتضمالصلب ةالمنزلي

  .البلاستيك وغيرهاو والزجاجالنفايات الغذائية و والعلب القابلة للاسترجاعالأوراق 

  :من الإجمالي المتبقي عن النفايات الصلبة وتضم صنفين % 20يات التي بها نسبة النفا  . ب

   .والنفايات التي تتطلب تعامل ومعالجة خاصةالنفايات العلاجية الخطرة 

هذه الأصناف ضمن ترتيب بثمان أنواع من نفايـات النشـاطات   يوضح تفصيل والجدول الموالي 

  :حةة حسب المنظمة العالمية للصصحين المنشآت العالعلاجية التي تنشأ 
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  العالمية للصحة حسب المنظمة يةمنشآت العلاجالتصنيفات النفايات الناتجة عن ): 04:(جدول رقم

  .مثال وأوصاف أصناف النفايات  أصناف النفايات

  شبهعدية، المياه القذرة أدوات التغليف، حافظات، الحيوانات غير الم: منزليةالنفايات شبه   نفايات عادية

  .التي لا تشكل خطر كثير على صحة الإنسانالسائلة 

  الأعضاءنفايات 

   ةالجسدي 

  يةأو التشريح

نسيج أعضاء، أجزاء من الجسم، جنين، جثث الحيوانات، مواد بها الدم أو نواتج الدم، سوائل 

  .فيزيولوجية

ل، تحديد الأورام، المواد المستعملة في فن أو علم التحالي: نفايات طبية معدية بالإشعاعات  نفايات مشعة

  .الشفاء

  .ب الأمراضيأو جراثيم مكثفة أو ذات كمية وقدرة معتبرة لتسب ملوثاتتأتي من   نفايات معدية

الإبر، المحقنة، المباضع، شفرات مسننة أو حادة، أجزاء زجاجية، المسامير وأي شيء واغز   نفايات واغزة وقاطعة

  .أو قاطع

  .مواد صيدلانية، أدوية ومواد كيمائية تالفة أو غير صالحة ومنتهية الصلاحية  فايات صيدلانيةن

أغلفة تحتوي على غازات غير ضارة أو هامدة، صفيحة رذيذية التي قد تنفجر في حالة   أغلفة مضغوطة

  .تعرضها للنار أو الثقب

التشخيص وأعمال التنظيف ويات التجريبية العملناتجة عن  ،شبه سائلةو ة صلبةمواد كيمائي  نفايات كيميائية

  :وإزالة العدوى والتعقيم وتضم صنفين

، قابلة )12<أو  PH>2.0(نفايات سامة، مذيبة : خطيرة ةكيميائينفايات   . أ

المواد التي ) مواد متفجرة، متفاعلة مع الماء أو الصدمات(قابلة للانفعالللالتهاب،

لتي تتحول، الماسخة أو محتمل أن يرى عليها طبيعتها سامة مثل المواد السرطانية ا

 .انعكاسات جينية

وبعض الأملاح العضوية  آمنيهسكريات غددية، أحماض : كيميائية غير سامةنفايات   . ب

  .وغير العضوية

  

  ] ,5OMS- 6[: المصدر
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 ـ  المنظمة رتبت م2004وخلال سنة  سبب ـصنف تاسع تمثل في النفايات السامة للجينات والتـي تت

 ـ ـة المانعـم الأدويـوتض ADNفي هدم   ــة لانقسـام الخ  ـ ـلايا والم سامة ـواد الكيميائيـة ال

  .] [OMS,1, Avril 2004تاـللجين

  تصنيفات مؤتمر الأعضاء في اتفاقية بال. 5.3

في اتفاقية بال إحدى المؤتمرات التي عقدتها الأمم المتحدة لبرنامجهـا فـي   عضاء مؤتمر الأيعتبر 

وضع أسس وقواعد في شكل توجيهات تقنية لتسيير بيئي مسـتدام لنفايـات   بغية مجال حماية البيئة 

لكـل  نشاطات العلاجية في خمس مجموعات وصف وترتيب نفايات العنده تم والنشاطات العلاجية، 

  :التاليوذلك على النحو  ، 1أصناف مندرجة تحتهاواحدة منها 

 ]organisation mondial de la santé,3-7,2004[.  

تحمل العدوى مثل فضـلات   تضم كل النفايات التي لا :نفايات النشاطات العلاجية غير الخطـرة . أ

الأغلفة وبقايا الطعام وهي شبيهة بالنفايات المنزلية أو البلدية التي يمكن أن تعالج من قبل والمكاتب 

تنتجهـا المنشـآت    من الكمية الإجمالية التي % 90إلى  70مصالح النظافة بالبلدية، وتمثل ما بين 

  :الصحية، حيث تنقسم إلى ثلاث أصناف

لبلاسـتيك أو المعـادن غيـر الملوثـة     او والعلـب الورقيـة  بها الأوراق : نفايات التدوير. 1.أ

  .الزجاجات القابلة للتدوير حالة وجود صناعة التدوير بالبلدأو توالقارورا

الأطعمة الغذائية ونفايـات الحـدائق    هذا الصنف يحوي مثلا بقايا: ائينفايات التحلل الإحي. 2.أ

  .التي يمكن تسميدها

تضم كل النفايـات التـي لا تشـكل أو تمثـل     : نفايات أخرى غير خطرة أو دون مخاطر. 3.أ

  ).2-أ(و) 1-أ(رة ولا تشبه أصناف وخط

  :التي تندرج تحتها هي فالأصنا:نفايات النشاطات العلاجية التي تستدعي احتياطات خاصة. ب

الأعضاء والأنسـجة البشـرية   وتحتوي على الأجزاء الجسدية : فايات الجسدية البشريةالن. 1.ب

نفايات الأنسجة والأعضاء المرفوعـة، أجـزاء مـن الجسـم      :هاوكذلك الأورام الدموية، ومثال

  . ...المبتورة، المشيمة

ثـل خطـر   هو مرتبط بالنشاطات العلاجية ويم تتمثل في كل ما: الواغزة/ النفايات الحادة. 2.ب

لجروح أو العدوى بفعل الوغز أوصفة القطع الحادة، ولهذه الاعتبارات تدرج في خانة بامحتمل 

                                                
مؤتمر الأعضاء في اتفاقية بال حول مراقبة الحركة الحدودية للنفايات الخطيرة وطرق التخلص منها : نشير إلى أن المؤتمر جاء بعنوان 1

 .2002وذلك خلال ديسمبر 
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ن المنشآت الصحية والتي تستدعي تسـيير دقيـق وخـالي مـن     عخطرة الناتجة الالنفايات جد 

  .المخاطر

المشـارط  وشـفرات التبضـيع   والانبـولات  والزجاجات المنكسرة و كل أصناف الإبر: هامثال

  .والحوجلات الفارغة

 ـ ،لاعتبارات طبيعة تحضير المواد الصـيدلانية ومكوناتهـا  : النفايات الصيدلانية. 3.ب ير يتس

ات يستلزم استعمال مقاربات مختلفة لاحتوائها على المواد الصيدلانية المنتهيـة  صنف هذه النفاي

ثلاث أصـناف   نفهذا الصضم يعمالها لاعتبارات أخرى، والصلاحية والمواد غير الممكن است

  :نوعهاطريقة معالجتها تختلف باختلاف ، )تحت الصنف(

بـابونج             بهـا المـواد الصـيدلانية مثـل نقـائع      : غيـر خطـرة   نفايات صيدلانية. 1.3.ب

(des infusions de camomille) التي لا تمثل خطـر  و ،ر ضد السعالأو الشراب المسك

  .منزليةالع النفايات شبه وعند مجالات تسييرها كنفايات تعالج م

وهي المواد الصيدلانية التي تشكل خطر محتمـل  : نفايات صيدلانية محتملة الخطورة. 2.3.ب

النفايـات   حالة استعمالها بطريقة سيئة من قبل أشخاص غير مرخص لهم، وتدرج في خانـة 

  .وحدات تخلص ملائمةالخطرة وتسييرها يتم ضمن 

تضم الأدوات المحتوية  3.3.بصنف بلنفايات الصيدلانية ا: طرةنفايات صيدلانية خ. 3.3.ب

المطهرات أو المعقمات التي بها نفس المعادن، ولاعتبـارات مكوناتهـا    معادن ثقيلة وكذا على

تستدعي معالجة خاصة ولا بد من إدراجها في خانة النفايات الخطرة التي تسير في وحـدات  

  .تخلص ملائمة

صنع وتحضير ووهي كل ما يمكن أن ينتج عند استعمال : خلايانفايات صيدلانية سامة لل. 4.ب

، والمخاطر المحتملة للأشـخاص  )ضد الأورام السرطانية(المواد الصيدلانية آثار سامة للخلايا 

من ميزتها  اًنشطتهم بالمواد الصيدلانية السامة للخلايا تأتي خصوصلأ) عليها أو لها(الممارسين 

المسخ، لهذا فهي نفايات خطرة ومعايير تقـديرها تـتم بالشـروط    حداث السرطان ووإ التحويلية

  .نفسها التي تتأتى من طب وسلامة العمل

تضم النفايات التي لم تصنف كأنها معدية ولكـن   :ع الجسميةئوالموا تي بها الدمالنفايات ال. 5.ب

ظر لها باحتياطات أن ينويمكن لهذه النفايات  ،الإفرازات والبرازوملوثة بدم الإنسان أو الحيوان 

  .التلوث بعناصر ممرضة

  . ...الضمادات، الاقتطاعات، الحقن دون إبرها، معدات النقائع، اللفافات: هامثال
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مفهرسة فـي  الصفات العدوى قدمت كإحدى أصناف الخطر موا: وجد المعدية ةالنفايات المعدي. ج

 صنف هذه اصة المرتبطة بتسيير، والمعايير الخ H6.2القسم  ضمنبال وعرفت  لاتفاقية IIالملحق 

النفايات لا بد أن تطبق بشكل منضبط عند كل حالة استكشاف أو بقاعدة الخبرة العلاجية الطبية التي 

بمكونات وعناصر مسببة للأمراض وأن تواجدها قد يحدث اسـتجابة لتلـك    تتعلن أن النفايات تلوث

  :حسب درجة العدوى التي تمثلهاات بالأمراض، وضمن هذه النفايات نسجل صنفين من النفاي

ية ونفايات النشاطات العلاجية المعروفـة التـي   طبوتضم كل النفايات البيو: نفايات معدية. 1.ج

ج من قبل ممتهن الطب البشري أو الحيواني أنها تحتمـل نقـل عناصـر    لامعتثبت عند سرير ال

 قاعات العزل بالمستشـفيات : يةتأتي خصوصا من الأماكن التال هيو ،معدية للإنسان أو الحيوان

وحدات الطـب  و ى المصابين بفيروس التهاب الكبدتصفية الدم أو مراكز علاج المرضقاعات و

غرف العلاج والمخابر التي تعالج خصوصا المرضى الذين يعانون و اعات العملياتقو الباطني

  .من الأمراض المشار إليها

 ت التي استعملت وتلوثـت بإحـدى الملوثـات   والمواد والتجهيزا الأدواتوكل المعدات : هامثال

لتهـاب  أوإدم المرضى الملوث بفيـروس فقـدان المناعـة    : ع الجسدية التاليةوائالدموية أو الم

يـد، التهـاب المعـي    ئحمـى التفو ة، غائط المريض الذي أصيب بعدوى الحمى المالطيأوالكبد،

شلل السل، الجمرة، داء الكلب، بعدوى الكوليرا وبراز المجاري التنفسية لمرضى مصابينالدقيق،

  . ...الأطفال

ضـاعفة  ع المكانت من الأنـوا  م كل الأنسجة الميكروبيولوجية أياًوتض: نفايات جد معدية. 2.ج

 عاهد التـي تعمـل فـي مجـال النظافـة     للعناصر الممرضة الناتجة، وتنتج هذه النفايات في الم

 ـو جية وعلم الفيروسات وكـذا المخـابر  الميكروبيولوو لعـلاج والمنشـآت الصـحية    ات اقاع

تجهيـزات المسـتعملة لأجـل    وتتمثل خصوصا في نفايات المخابر مثل الحاويـات وال المماثلة،

  .التلقيح ومخرج أنسجة العناصر المعدية والحيوانات الملوثةو التحويل

الدم المتجمد والمعدات الزجاجية الملوثة نتاجـا مـن   وأنسجة النخامات في مخابر السل : هامثال

الأنسجة الميكروبيولوجية ذات التراكيز العالية التي تنـتج داخـل نفـس     ،التحليل الطبي مخابر

  .المخابر السابقة

لعلاج وإنمـا مـن النشـاطات    وهي صنف لا تأتي خصوصا من مجال ا :نفايات أخرى خطرة. د

 ـوتضم النفايات الكيمائية المحتوية على عناصر كيمائية استعملت ونتجت خـلال   الملحقة راءات إج

 ـو والالتهـاب  والتي بها خاصية السمية ،التنظيف إجراءاتالتطهير والتعقيم أو الانفجـار  و الالانفع
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مصادر سامة تدرج فـي   نبمجملها عوتنتج  ،بالمعادن الثقيلة التركيزالعالية و والحساسية للصدمات

  .غازاتإضافة إلى النفايات المضغوطة بال لصنف الثانوي للنفايات الكيمائية،خانة ا

المـذيبات   تثبيت وتطوير كليشه مصالح الأشـعة، محاليل  ،المحرار، معيار ضغط الشرايين: هامثال

  ...المتجانسة وغير المتجانسة، العناصر الكيمائية العضوية وغير العضوية

الغازات والمكونات الصلبة الملوثة بإشـعاعات محـددة   و وتضم السوائل: النفايات الإشعاعية. هـ

والمـواد   ،دد كتلتها وحالة طاقتها النووية ضمن إشعاعات مؤينة لها آثار سامة للجينـات برقمها وع

الصحية تنتج عادة نفايات إشـعاعية قليلـة الفعاليـة وتنصـب     الإشعاعية المستعملة داخل المنشآت 

  .خصوصا في الأبحاث العلاجية والتصوير الطبي

وتنتج انطلاقا مـن تحاليـل    ،ةينملوثة بإشعاعات مؤالسائلة والغازية الشبه و النفايات الصلبة: هامثال

وكشـف الأورام   لجسم الحيلالأعضاء الجسمية وتصوير  الموائع الجسدية داخل المختبرالأنسجة و

  .وإجراءات البحث وعلم الشفاء والمداومات السرطانية

الملاحظ على تصنيف اتفاقيـة بـال مـن خـلال مـؤتمر الأعضـاء أنهـا وضـعت بمعـايير          

طة مباشرة بالنشاط منزلية والمرتبالشبه الخطرة، المعدية وغير المعدية،  الخطرة وغير:ةيالخصوص

طرق تسييرها إمـا عبـر   عند مختلف المصالح والأقسام و ومعايير مصادر إنتاجها العلاجي الطبي

  .منزلية أو عبر مجالات تستدعي احتياطات خاصةالنفايات شبه المجالات تسيير 
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  ترتيب نفايات النشاطات العلاجية حسب مؤتمر الأعضاء في اتفاقية بال): 05(رقم جدول 

  صنف ترتيب النفايات  ترتيب النفايات

 ت النشاطات العلاجية غيرنفايا. أ

  .ةالخطر

  .نفايات التدوير. 1.أ

  .ائيحينفايات التحليل الإ. 2.أ

  .نفايات أخرى دون مخاطر أو غير الخطرة. 3.أ

شاطات العلاجية التي نفايات الن. ب

  .تستدعي احتياطات خاصة

  .النفايات الجسدية البشرية. 1.ب

  .الواغزة/ النفايات الحادة. 2.ب

  .النفايات الصيدلانية. 3.ب

  .نفايات صيدلانية غير خطرة. 1.3.ب

  .نفايات صيدلانية محتملة الخطورة. 2.3.ب

  .نفايات صيدلانية خطرة. 3.3.ب

  .للخلايا نفايات صيدلانية سامة. 4.ب

  .ع الجسميةتي بها الدم والموائالنفايات ال. 5.ب

  .نفايات معدية. 1.جـ  .النفايات المعدية وجد المعدية. ج

  .نفايات جد معدية. 2.جـ

  .نفايات أخرى خطرة. د  .نفايات أخرى خطرة. د

  .نفايات إشعاعية. هـ  .النفايات الإشعاعية. هـ

  

  ]التصنيف أعلاه بناء على الطالبمن إعداد [: المصدر

ولأغراض تسهيل أساليب ومجالات تسيير النفايات والخروج من إشكالية فرزها لغرض معالجتهـا  

بإحكام مع تدنية التكاليف المرافقة، ترتب وتصنف نفايات النشاطات العلاجية بصفة إجماليـة إلـى   

ي انبثقت عـن اتفاقيـة   ثلاث أنواع وفقا لمختلف النصوص القانونية والتشريعية وكذا التوجيهات الت

  :بال

E وتضم كل النفايات العادية والنفايات الصيدلانية غيـر   :نفايات النشاطات العلاجية شبه المنزلية

  .الخطرة

E نفايات النشاطات العلاجيـة   :منها والتي تضم عدة أصناف :نفايات النشاطات العلاجية الخطرة

  .الكيمائية والسامة وغيرهاوالنفايات المعدية، 
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 Eاطعةالواغزة والقصنف الحادة و :طرةنفايات النشاطات العلاجية الخ.  

التـي تسـتدعي    النفايات الجسدية والنفايات الصيدلانية المنتهيـة الصـلاحية  إضافة إلى صنف 

ونظـارة   الجماعات المحليـة وإدارة المنشـأة الصـحية   إجراءات تتدخل فيها العديد من السلطات ك

يحددها ويؤطرها قانون خاص بهـا   النفايات الإشعاعيةصنف أن إلى  الشؤون الدينية، مع الإشارة

  .وهي مستتثناة من قانون تسيير النفايات ومراقبتها وإزالتها

  

  النشاطات العلاجية العملية تصنيف نفايات :)03(شكل رقم 

  )الميدانية(

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  ]بناء على المعطيات السابقة طالباد المن إعد: [المصدر                                     

  آثار ومخاطر نفايات النشاطات العلاجية. 4

لخطـرة  اتشكل مختلف أصناف نفايات النشاطات العلاجية انطلاقا من خصوصياتها الخطرة وغير 

خاصـة   ة ومترابطة فيمـا بينهـا  التي تتمحور على عدة مفاهيم متداخلعديد من الآثار والمخاطر ال

تحديـدها  حيث يمكن  ،الأثر والتأثيرات التي قد تنجم عنهاوالمجازفة والمخاطرة و ةروالخط:مفاهيم

  . ]Bruno Debray, 14,2000 [:بـ

  .باعتبار الشيء الذي وقع عليه الضرر يعرف: Pollutionالتلوث 

لحاصل من الشـيء الـذي   مباشر للتلوث االمباشر وغير ال) Effet(ر يعكس التأثي: Impactالأثر 

  .يه الضرروقع عل

  .له صلة بإمكانية وجود الأثر الحاصل على الشيء المضرور :Dangerالخطر 

 النفايات الجسدية

النفايات الصيدلانية المنتهية 
 الصلاحية

 النفايات الإشعاعية

ت قانونية
ي إجراءا

تستدع
  

صة
واعتبارية خا

 

 النفايات شبه المنزلية

المعدية : النفايات الخطرة
. ..الكيمائية، السامة

: النفايات الخطرة
 الواغزة الحادة والقاطعة

نفايات النشاطات 
 العلاجية
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احتمـال  /المضـرة : بين الانجذابهي نتاج الأثر ويمكن استخلاص سلمية  :Préjudiceالمضرة 

  .احتمال وقوع خلل وظيفي في الأشياء/وقوع الخطر، المضرة

  ).ع(لمضرة من ا المنجذب) س(ر هي احتمال وقوع الخط :Risqueالمجازفة والمخاطرة 

والشكل الموالي يبرز الفرق الناجم بين الخطر والمخاطرة والتي تربط بينهما عوامـل المخـاطرة   

الناجمة عن المنشآت الصحية ونفاياتها العلاجية ومن ثم تحدث مضـرات وآثـار علـى الصـحة     

  .العمومية تلوث البيئة

  ر المحتملة لهاالعلاجية بالمخاطعلاقة خطر نفايات النشاطات : )04(شكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

                   

  ]versghraegen gerda et al, 18, 2005: [المصدر  

تصنف منهـا الملوثـات    ميةبيئية وأخرى سووتعتبر أسباب التلوث الحادث من النفايات أسباب فنية 

  ]1998، 174، بيةيالغراسامح [: إلى ثلاث مجموعات

تتحلل في الطبيعـة إلـى موادهـا الأوليـة مثـل السـكريات        :ية قابلة للتحللملوثات عضو ـأ  

  .رها من المكونات الطبيعيةنات وغيوالبروتي

طبيعة أن تحللها مثـل المعـادن الثقيلـة كالكـدميوم     ئنات الحية في الات لا يمكن للكاملوث -ب

صـنف هـذه   والرصاص وغيرها، ويمكن إدراج بعض المواد الكيمائية صـعبة التحلـل إلـى    

تتراوح فترة تحللها في البيئـة   مبيدات الحشرات الهيدروكربونية المكلورة والتي: المجموعة مثل

 .سنة 15إلى  2 ما بين

  :عوامل المجازفة أوالمخاطرة
  .ظروف العمل- :جماعية

عوامل كيمائية -
  .وإجرامية

 .تنظيم العمل -
عوامل الضغط  -

 .النفسي
  .القلق -     :فردية

.     احترام وعدم -
  .احترام الإجراءات

 .السلوكيات -

  :الخطر
مقدرة الإبر على إحداث  -

  .الوغز
طريقة العمل وتنفيذ  -

 .الإجراءات السيئة
 

  :المجازفة أو المخاطرة
تلوث يحدث مضرات على : التلوث

 .الصحة وعناصر البيئة
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 .الحرارية والضجيجو يائية تشمل الملوثات الإشعاعيةزملوثات في -ج

 :ومن هذه المجموعات الثلاث تنحصر ملوثات النفايات الصلبة في صنفين هما

[Samia. Abd erezak, 31, 2000/robert Gillet, 1, 1985]  

تظهر من خلال تكاثر عوامل وبكتيريا ممرضة نتيجـة وجـود رواسـب    : ملوثات بيولوجية -أ

  .عضوية حالة التحلل أو التفكك أو من نفايات خاصة كنفايات النشاطات العلاجية

صناف نفايات النشـاطات  توجد بتواجد نفايات سامة مثل بعض أ: ملوثات كيمائية وفيزيائية -ب

خصوصا وأن تأثيراتها قد لا تظهر إلا بعد مدة زمنية طويلة من  ،ل خطر أكبرمثالعلاجية التي ت

 .عرضها في الأوساط البيئية

تها من مخـاطر  ونجد هذه الملوثات في نفايات النشاطات العلاجية حيث تشكل مخاطر تتعدد مواصفا

لجانبية، مخاطر العدوى، مخـاطر السـمية، مخـاطر    ملموسة وغير ملموسة، مخاطر الأحاسيس ا

احتمال وقوع الخطر منها هو نتـاج  ها السرطانية، وكل ميكانيكية آلية ومخاطر الأمراض والأمراض

  :والذي قد يأتي انطلاقا من  لها غير المحكم السيئلتحكم والتسيير ا

 [François Danto et al, 6, 2003]  

E لقاطعـة  ا الخواص العدوانية مثل ،التلوث البيولوجي: والتي منها: 1الخواص الجوهرية للنفايات

وقدرتها على التخمـر فـي ظـروف     الأعضاء الجسدية ،حالتها المرئية كالإبر الخاصةو ةزغوالوا

  .معينة

E وذلك على مستويين: د فيه النفايةالمحيط الذي تتواج:  

اصيتها ضـعيفة المقاومـة   هي بخ ىحيث عينة المرض: على مستوى داخل المنشآت الصحية -أ

وفي هذه الحالة نجد أن نفايات النشاطات العلاجية هي مخزن للجراثيم  ،قابلة للإصابة بالجروح

والبكتيريا الناقلة للعدوى التي من شأنها خلق مخاطر الإصابات التي تحـدث داخـل المنشـآت    

 ـ ة بالالتهابـات  والمتمثلـة فـي الإصـاب    ىالصحية إضافة إلى تلك التي أتت بها عينة المرض

عمال المنشـاة  عن صادرة النظافة العدم معيار ل ويمكن لها أن تكون عامل تلوث أو ،الاستشفائية

  .الصحية ذاتها

تمس الأشخاص ل في المخاطر البيولوجية التي تمثتو: على مستوى خارج المنشآت الصحية -ب

اطر وكذا المخ نقل والمعالجةالمرتبطين بمجالات تسيير النفايات كالأشخاص المكلفين بالجمع وال

 .البيئية التي يخشى منها 

                                                
  .د بالنفايات الإشعاعيةخاصية الإشعاع في النفايات غير مدرجة هنا كونها مدرجة في إطار خاص وقانون مفر 1
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E حوادث المرور و ات التي تشكل حاجز مهم في الجمعبوهذا انطلاقا من التوظي: ونظام تسييرها

ات غيـر المحكمـة التـي    بيالتوظ خصوصا منالنشاطات العلاجية نقل نفايات  غير المنعدمة أثناء

شخاص المتعاملين معها، وكذا مجـال الترميـد والمعالجـة    تحدث تلوث الأوساط البيئية وإصابة الأ

  .المسبقة غير المضبوطة التي تنتج رواسب صلبة وغازية ذات مخاطر محتملة على الأوساط البيئية

ا احتمال وقوع مخاطر وأخطار ذات الصبغة السامة، ذات صبغة عنهكل هذه العوامل وغيرها يبرز 

 تمـس إما تمس صحة الإنسان والحيـوان أو النفسي، وهي  العدوى وأخرى ذات طابع البسيكولوجي

  .عناصر البيئة التي نعيش فيها بما في ذلك محيط المنشآت الصحية المقدمة للأنشطة العلاجية

  " مخاطر العدوى "الأخطار الصحية. 1.4

تبر حاملـة  كون النفاية في ذاتها لا تع ،إن العلاقة بين النفايات والصحة لا يمكن لها أن تتجلى تلقائيا

لصحة، وثم إن التفكير في الأخطار الصحية والنفايات ينبني على وسائط تجعل منها ضارة أضرار ل

    [Lhuibier D, Cochiny,4, 1999]: ية هماضومضرة والمسلكين الأكثر واقعية ضمن هذه الفر

  .مرض     ×وباء         ×    قذارة        ×النفايات     . أ

  .مرض     ×سمية            ×تلوث         ×  النفايات . ب

والوباء لا تكون إلا إذا كانت في غير محلها، إذ أن كل نفاية تـم فرزهـا    القذارةفالنفاية بين صنف 

ذلك نفايـات  ضيبها وصرفها لا تشكل ضررا، بما في تووها في المكان المخصص لتخزينها ووضع

 ـ       ـ  النشاطات العلاجيـة المعديـة التـي إن وضـعت فـي مح          خطـر   ةل تجميعهـا لا تشـكل أي

]Lucien Mayster et Al ,99,1994[  وبعـدما زال   )عدم وضع النفاية في محلهـا (ونتيجة لهذا

مصدر الخوف من الكثير من الأمراض المعدية الكلاسيكية وفي مختلف الجهات، لا يزال التخـوف  

 وذج علم أسـباب الأمـراض  ــنمأن  ، إذقائم في محيط المنشآت الصحية من الإصابات بالعدوى

ـــالخ ـــاص بالقـ ـــوالذارة ـ ــتـ ـــأن سب وباء أثب ــدوى ـ ــو الع ــراض ه              ب الأم

[Lhuibier D, Cochiny,4, 1999] ،    وأخطار العدوى نظريا موجودة فـي الجزيئـات الدقيقـة

تعمل على إنتـان  البكتيريا التي : المحتواة في النفايات الصلبة والمصالح العلاجية الموجودة بها مثل

الشلل وغيرها من الجراثيم، زيادة علـى أنـواع عديـدة مـن     وبكتيريا السل والمكورات العنقودية 

مـن هـذه    المنجذبةحتمال وقوع المخاطرة والمجازفة فهي لإات السامة والقاتلة، أما عمليا الفيروس

ر غير عقلانـي متكامـل   زداد كلما كان هناك إهمال وتسييالتي ت الجراثيم والمكروبات والفيروسات

ومستدام للنفايات يتماشى والمعايير المطلوبة، والذي وحسب دراسة فرنسية وطنيـة حـول تسـيير    

أ .م.بالــو النفايات الصلبة الاستشفائية وتقرير وكالة حماية البيئة الأمريكية في إحدى مؤتمراتهـا  
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عات المعرضـة للأخطـار مـن    وغيرها من الدراسات أكدوا أن المجمو حول آثار النفايات المعدية

  ]Giroult.Eric, 13, 1993[: جراء نفايات النشاطات العلاجية وما تحمله من جزيئات دقيقة هم

E لتخلص النهائي منهـا سـواء داخـل    العمال المكلفون بمعالجة نفايات النشاطات العلاجية وا

  .خارج المنشآت الصحيةأو

E عالجة تلك النفايات خاصة الأطفال والشيوخالمجموعات السكانية المحيطة بأماكن منشآت م.  

  :وتواجدا والتي تأتي بالعدوى نجد ومن بين أكثر الأمراض شيوعا

E  من الاهتمامات الحالية المتعلقـة بنفايـات   ":السيدا" ومرض فقدان المناعة  1 "ب"التهاب الكبد 

 ـ" ب"النشاطات العلاجية والمشكلة لوباء عام نجد مرض التهـاب الكبـد    يدا اللـذان يتعلقـان   والس

المنتقلان من الـدم المعـدي    VIHوفيروس فقدان المناعة  VHBفيروس التهاب الكبد : بفيروسان

بعد استعمالها بطريقة سيئة أو دون تعقيمها، حيث وجـد فـي    2رميةممثل الذي يتواجد في الحقن ال

مـن العمـال أصـيبوا     % 45دراسة لنقابة عمال معالجة نفايات النشاطات العلاجية في اليابان أن 

 عالج بها، ووجدبوغزات أو جروح من نفايات وأشياء حادة أو قاطعة بها دم موجود في النفايات الم

تصيب أشخاص المنشـأة   ت التيأيضا أن خلال فترة زمنية تتراوح ما بين يوم إلى أربع أيام النفايا

الخاصـة   Resnikات يابعة منحنالصحية هي نفسها التي تصيب عمال المعالجة لتلك النفايات، وبمت

أن عـدد هـذه الفيروسـات     ظهـر  VIHوفيروس السيدا  VHBبمدة حياة فيروس التهاب الكبد 

الموجودة في الدم تكون أكثر من الكمية المعدية في حدود بقائها ثمانية أيام بعد خروج الدم من جسم 

  .3الإنسان

ظهور مرض فقدان المناعـة مـن   أدت إلى  وبهذه الدراسة اليابانية وزيادة على ما وقع من حوادث

نيوجرسي عام  شواطئجراء تصريف نفايات النشاطات العلاجية من إبر الجراحة وقوارير الدم في 

 سواءالنشاطات العلاجية تزايدت الاهتمامات العالمية في مجال تنظيم وتقنين معالجة نفايات ، 1987

ــن   ــحية أو م ــة الص ــآت العلاجي ــي المنش ــتعمل ف ــي تس ــتعمال الشخصــيالت ــل الاس                    قب

                                                
، VHC،فيروسVHB، فيروسVHAفيروس :  2003أنواع فيروسات مسؤولة عن التهاب الكبد الفيروسي شخصت في سنة  06يوجد  1

الذي يأتي من مخاطر النفايات  VHBكلها قد تشكل التهاب كبدي حاد أو مزمن خاصة الفيروس ) VHG)1995وفيروس  VHEفيروس 
عياء أو تعب مشابهة للحمى، نقص الشهية للأكل غثيان، آلام بطنية، طفـاح جلدي، : هاب الكبد الناجم يمكن أن تكونالمعدية، وأعراض الت

.      وجع الرأس، آلام المفاصل، البشرة تأخذ اللون الأصفر، البول يكون قازح اللون و الغائط خفيف اللون
[Mémo,996/CMIT,402,2004]    .  

  [Jhon Lloyd et al, 3, 2003]: لاث أنواع من المخاطر تنقل عن إثرها العدوىالحقن يمكن أن تشكل ث 2
  .بين الأشخاص عن طريق إعادة استعمال الحقن/ أ

  .إلى عمال الصحة من الأشخاص عن طريق وغزات الإبر/ ب
  .و من الأشخاص إلى عمال نقل و تصريف النفايات حالة عدم التخلص المحكم من النفايات/ ج
رئيس الشركة اليابانية للأبحاث حول نفايات النشاطات العلاجية ضمن دراسة خاصة  Shiro Shiratoوصل إليها البروفيسور نتيجة ت 3

[Giroul,Eric,11,1994].  
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 ـ  )... حالة المرضى المعالجين لأنفسـهم فـي البيـوت كمرضـى السـكري     ( ه هـذ  للتفـادي مث

لكن مرض التهـاب   ،وجد له لقاح خاص به"ب"حيث يمكن القول أن مرض التهاب الكبد الأمراض،

ات ذات البعد العـالمي مسـتمرة   الحاد ومرض فقدان المناعة لا تزال الأبحاث والاهتمام" س " الكبد

ولقد قدرت المنظمة العالمية للصـحة أن الحقنـات بـالإبر    ، علاجهايوم من أجل الحد منها أوإلى ال

   ]OMS,1,Août 2004[:الملوثة مسؤولة عن

E 21  ب"ملیون عدوى بفیروس التھاب الكبد"(VHB)  بأنواع عدوى جديدة %32منها.  

E 2 س"لكبد مليون عدوى بفيروس التهاب ا"(VHC)  عدوى جديدة بأنواع %40منها.  

E 260000  عدوى بفيروس فقدان المناعة(VIH) بأنواع عدوى جديدة %5 منها.  

وحسب دراسات المنظمة ذاتها في علم الأوبئة سجلت أن وغز حادث من جـراء إبـرة مسـتعملة    

 :بنسـب متواليـة   VIHو VHCو VHBلمريض يعـدي تحـدث خطـر العـدوى بفيروسـات      

لصـحة العالميـة علـى    نتائج دراسة أجرتها منظمـة ا م  2002وفي عام  % 0,3و 1,8%،30%

 هـا أن المنشآت الصحية التي لا تتخلص جيدا من نفايات تري منحت معلومات قدبلد نام22مستوى 

  .من مجموع المنشآت الصحية الموجودة % 64إلى  18التي تنتجها حوالي 

وحيد والأمثل هو الوقاية خير من العلاج أي المنع والفـرز  الحل ال يبقى ولتفادي مثل هذه الأمراض

  .المحكم والمسبق مع المعالجة المستدامة لمثل نفايات النشاطات العلاجية

E يهي الأعـراض المرضـية الزائـدة ذات الأصـل البشـر      :لاستشفائيةأمراض الالتهابات ا 

تشفائية التي يقضيها في المنشـأة  الفيروسي أو الفطري والتي يصاب بها المريض خلال المدة الاسأو

لتلك المنشأة، إذ أنـه قـد   ساعة من دخول المريض  48الصحية، ولا يمكن اعتبارها كذلك إلا بعد 

ن غير مستفحلة داخل المنشأة الصحية ولكن المريض أتى بها قبل الثمانية والأربعين ساعة التي وتك

  .قضاها في المستشفى

E  نهـا تحمـل الجـراثيم    كو :القطـط والكـلاب  والفئـران  وت الحشراالأمراض المتنقلة بسبب

في حاويات جمع النفايات داخل وخارج المنشآت الصحية، وحسب تقريـر   والميكروبات الموجودة

مـن   % 90بشأن مشكلات التعامل مع النفايات الصلبة بالدول النامية أكثر مـن  المتحدة  الأمملهيئة 

تلك الدول سببها انتقال الميكروبات عن طريق الحشرات  الحالات المرضية الموجودة في مستشفيات

إذ أنه إذا تم تربية  ،]2003 ،28محمد السيد أرناؤوط، [الفئران والصراصير وغيرها و والطفيليات

فإن نسـل  هـذا     )أشهر 6(زوج واحد من الذباب على قمامة من شهر مارس حتى شهر سبتمبر 

ر الظروف المثلى للتكاثر والنمو، وكل ذبابة يمكنهـا أن  بليون ذبابة حالة توف 191الزوج يصل إلى 
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مرض، وإذا تم ترك زوج من الفئران يتغذى على  42ميكروب وتنقل للإنسان ملايين  6تحمل نحو 

مليون فأر وبعد خمـس سـنوات إلـى     3,5وات فإن نسل هذا الزوج يصل إلى سن 3النفايات لمدة 

د حسب نفس الهيئة الأمميـة وجـود ارتبـاط بـين     مليون فأر، وجل الإحصائيات الصحية تؤك5,6

مرض :والفئران، ومن بين هذه الأمراض البراغيثو لمعدية وانتشارها عن طريق الذبابالأمراض ا

  .والأمراض المعوية) تحبب في الأجفان(التراخوما و التهاب الملتحمة

E  خلص مـن نفايـات   وذلك عند الـت  :المتنقلة عبر المجاري المائيةمرض التيفوئيد والأمراض

مثـل    النشاطات العلاجية خاصة والنفايات الأخرى عامة دون أي معالجة مباشرة في أوساط البيئـة 

نتيجة الترسبات التي تنجم مـن المفـارغ وغيرهـا مـن طـرق المعالجـة       هي ووالمياه، التربة 

  ).التفريغ(السهلة

 Eعن عمليـة حـرق    تنتجالتي  وادوالم المكوناتجد باوتت :الأخطار المتعلقة بالمرامد والمحارق

انبعاثـات   :مثـل  مركبات عضوية خطيرة عند ترميدهاترميد النفايات وما تحويه من مواد سامة وو

جتهـا تشـكل خطـر علـى صـحة الإنسـان       ، وعند عـدم معال الثقيلة راسب الغازات والمعادنو

مـع  بالترميـد  عند الـتخلص مـن النفايـات    بين الرواسب التي يمكن تسجيلها حيث من ،الحيوانو

  ]Wissing Martin et al, 2-6,2006[:التي تحدثها نجد ضالأمرا

E  الديوكزين )Dioxine  :(المشابهة تتسبب فـي سـرطان الرئـة    الديوكزينات والمركبات 

الكبدية والقلبية العرقية و مسؤولة عن العديدة من الأمراض الجلديةتعتبر و مية والدمالقناة الهضو

انخفـاض  غشاء الرحم عند النساء و التهابإحداث اضطرابات في التناسل ووفقدان السمع وكذا 

حاليا يوجد الديوكزين بمقادير و ،نفسيالواضطرابات في النمو الحركي تحليل هرمونات الدرقية 

السالفة وتزيـد مـن    ضتسبب الأمرافإنها زيادتها  دغير عن ،تمعتبرة في حليب الأم والحيوانا

  .أعراضها

E زوتأكسيدات الآ )NOX :(جزيئـات تنـتج   وهي  ،الأزوت أكسيداتون مثل أكسيد الكربو

خلال إجراءات حرق النفايات وتعمل على التهاب المسالك التنفسية التي تفاقم قبـل كـل شـيء    

لرئة، خصوصا المسـنين  الأعراض التي لدى الأشخاص المصابين بأمراض التهاب القصبات وا

  .الصغار المعرضين لعدوى ضيق التنفس المرحليلدى الأطفال  اكذو الربو ىومرضمنهم 

E  أكاسيد الكبريت)SOx :( الأنف والحلق وتعمل على إضـعاف  ومسؤولة على التهاب العيون

دوث جروح عميقة للأنسـجة  النظام الهدابي للمقاومة الطبيعية للمسالك التنفسية، وتسمح أيضا بح

  .يت سرطان الرئةوعند تضاعف المقادير قد تحدث أكاسيد الكبرالرئوية 
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E  حمض الكلوريدريك)HCI :(والمسالك التنفسـية   والحلق والفم سبب في التهاب العيون وهو

  .وكذا الكبد

E نات الكيمائيـة  مثل الزئبق والكدميوم غير المنبعثة، حيث سميتها بحسب المكو: المعادن الثقيلة

  .الكلية ونظام الحصانة الجسميةو تمس النظام العصبي

أثبت نمـوذج أسـباب    فقد ية بين صنف التلوث والسمية ضمن المسلك الثاني السالف الذكر،النفاأما 

ن الأخطـار  عالأمراض في الإصابات الصحية الناجمة عن التلوث أن سببها هو التسمم الذي ينجر 

  .البيئية الموجودة في النفايات عامة ونفايات النشاطات العلاجية خاصة

  "ر التسمممخاط" الأخطار البيئية. 2.4

 ـ ،تين من المضرات والتأثيراتتحدث النفايات وطريقة معالجتها والتخلص منها ظاهر  ىحيث الأول

مضرات ذاتية في النفايات ومرتبطة بإدراكات الجمهور الواسع لها والثانيـة تـأثيرات ممكـن أن    

والمضـرات   ،]Bruno Debray,11,2000[عنهـا   كل انطلاقا من حـدود التلـوث المنجـر   تتش

جمالية الموقع ونظافتـه والتـي   مضرات تخص الشم و: ا مميزات مختلفةله مستفحلة من النفاياتال

تشكل خطر تشويه المنظر الجمالي والمرئي للمنشآت الصحية، ومضرات جوهريـة ناتجـة عـن    

زادت عن المستوى المقدر لها تصبح في صنف الملوثات المتحولة من النفايـات  التي إن المعالجة، و

 أوطويلة لتخزينهـا المؤقـت،  المدة ال أو عن شرة،ئة من خلال إلقائها في الأوساط البيئية مبانحو البي

تحول للملوثات بفعـل حـادث   طول مسافة نقلها وأماكن تخزينها ومعالجتها النهائية، ويكون هذا الل

كم الهدف من معرفة هذه المضرات وتحولها هو الـتح يعتبر حالة التلوث المعلوم الظاهر، و مستمر

والهواء والأوسـاط   الأرض: لمباشرة على عناصر البيئةفيها من أجل تقليل آثارها المباشرة وغير ا

ر علـى البيئـة والإنسـان حسـب كميتهـا      ت سامة تؤثتلك الآثار تأتي جراء تشكل مكوناالمائية، 

 ةدلانيالصـي زاد أثـر المـواد    )كلغ وزن الجسم /ملغ ـمعبر عنها ب( المعالجة، فكلما زادت الكمية

 ـسمي: كميتها يمكن لها أن تحدث عدة أنـواع مـن السـمية   و ، ونفس المكونات السامةأهمية ة ــ

 ـمستفحل  ـ ةــ ر مهلـك  ـحالة امتصاص كمية منها أكثر من امتصاص مركب كيمائي آخر، أو أث

ة لكن تعاود خـلال  لــقليود كميات ــالمتأصلة حالة وج ةــة المزمنــبالسميعرف يمميت 

 ـة خاصــوسمي ، جياــالفجوات المتطورة تدريبذلك دد ــلة تهــطويأو فترة متوسطة  ةــ

 ـ                    هـو سـرطان   ار فـي المـدى الطويـل علـى إعـادة البنـاء أو مـا       ـبالمكونات التي لها آث

]Keck Gerard et Vernus Emmanuel G2451-2,2004[    اتومختلـف أصـناف التسـمم 

 ـإما صحي بتلوث مصادر الماء الباطنية والفوقية أو ما يتغذى عليه  تحدث تلوث أو بيئـي   عالمجتم
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 ...أو تلويث جمالية المواقع أو تلويث زراعـي وصـناعي  في التغير الحساس للنظام البيئي  ممترج

]Bruno Debray,12, 2000[.  

يئية المرتبطة بمختلف مجالات تسيير النفايات ونفايات النشاطات العلاجية وذلـك  ومن بين الآثار الب

مـا   رغ نجدها والتخلص النهائي منها في المفاترميدو وإعادة استرجاعهانقلها  اتعلى مستوى عملي

  :هو مسجل في الجدول التالي
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  قة بتسيير النفايات الصلبةالمتعل مجالاتللالآثار البيئية ): 06(جدول رقم 

  الآثار البيئية الناتجة  الوسط البيئي  النشاط

ال
نقل

  

  .وإلقاء مكونات خطيرة حالة الاصطدام NOx ،SO2انبعاث الغبار،  الهواء

  خطر التلوث الحادث على المياه السطحية ومياه الطبقة الجوفية  الماء

  خطر التلوث الحادث على التربة  التربة

  .حركة المرور والسير  طبيعيالمنظر ال

  عن طريق الحوادث خطر التلوث  النظام البيئي

  .حركة المرورو عرض لحادث بالمكونات الخطيرةخطر الت  المنطقة الحضرية

سترجاع
إعادة الا

  

  .الغبار انبعاث  الهواء

  .المياه القذرة انصباب  الماء

  .حقل للنفايات النهائية  الأرض

  ).الدخان(لال مرئي اخت  المنظر الطبيعي

  .الضجيج  المنطقة الحضرية

الترميد
  

الديوكزين،  ،SO2 ،NOx ،HCI ،HF ،NMVOL ،CO ،CO2 ،N2o: انبعاث  الهواء

  . ...الزنك، الزئبق، الكدميوم، النحاس، البلومب: معادن ثقيلة

  .مخزن للمكونات الخطيرة في المياه السطحية  الماء

  .لاحتراقحقل للرماد وبقايا ا  التربة

  .حصر الأماكن لاستعمالات أخرى ،)الدخان(اختلال مرئي   المنظر الطبيعي

  .تعفن وتراكم المكونات السامة في السلسلة الغذائية  النظام البيئي

  .عرضة لمكونات خطيرة  المنطقة الحضرية

التفريغ في المفارغ
  

  .والروائح )CO2(، ثاني أكسيد الكربون )CH4(انبعاث غاز الميثان  الهواء

  .في الطبقة الجوفية ةتسيح الأملاح، المعادن الثقيلة، أجسام التفكك الحيوي المتواجد  الماء

  .تراكم للمكونات الخطرة  التربة

  .الجمالية، اختلال مكان من المحيط، حصر الأماكن لاستعمالات أخرى  المنظر الطبيعي

  .السلسلة الغذائية تعفن وتراكم المكونات السامة في  النظام البيئي

  .عرضة لمكونات خطيرة  المنطقة الحضرية

  [Léfevre Marion, 119-120, 2000] :المصدر
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  "مخاطر نفسية" طار البسيكولوجيةالأخ. 3.4

القيمة الخدمية أو القيمة التي ينظر بهـا   ءاالمساس بقيمة المنشأة الصحية سوتتمثل هذه الأخطار في 

صادية لها، إذ أن تكاثر ووجود النفايات يشـكل صـورة تعكـس تـدهور     القيمة الاقت إلىالمجتمع 

الخدمات العلاجية الصحية التي تقدمها المنشأة من خلال انعدام أولويات النظافة التـي تزيـد مـن    

كون المرضى في حالة مرضية تقلل من قدرتهم علـى مقاومـة    ، خاصةوالمجتمع ىتخوف المرض

تي تصبهم من جراء المخاطر الصحية التي تسببها النفايات، هـذا  الأعراض وخلق القابلية للعدوى ال

، يعمـد  NIMPYا تزايدت مثل هذه التخوفات القائمة على صلابة مبدأ ذمن جهة ومن جهة أخرى إ

نشآت الصـحية التـي حالهـا كمـا     إلى التخلي عن خدمات العلاج والصحة للم المرضى والمجتمع

قدم خدماتها العلاجية ضمن الشروط المثلى للنظافـة  صحية تضمن وت منشآتواللجوء إلى  وصف،

والصرامة في التعامل مع مختلف مجالات تسيير النفايات بطرق مستديمة وعلمية متكاملـة، وهـي   

لنفاياتهـا   السـيئ الحالة التي تخلق فرص ضائعة استثمارية للمنشأة الصحية، بتزايد تكاليف التسيير 

  .الذين كانوا محتملين لصالحهاالتي تنتجنها، وفقدان خدمات المرضى 

هي تلك النفايات الصلبة غير الإشعاعية الناتجـة   العلاجية مما سبق نخلص إلى أن نفايات النشاطات

عن كل أشكال خدمات الأنشطة العلاجية التي يقدمها ممارسي الصحة والعـلاج داخـل المنشـآت    

 لمعتمدين في أنشـطة الممارسين اوأحجامها وخارج المنشآت الصحية من قبل  نواعهاالصحية بكل أ

صـنف  : في صنفين كبيرينوحسب المعايير المتوفرة ترتب ة والمعالجين لأنفسهم في بيوتهم،لصحا

نفايات النشاطات العلاجية الشبيهة بالنفايات المنزلية غير خطر وصنف نفايات النشاطات العلاجيـة  

ومكونات عند تركهـا دون تسـيير    عدية، والتي بمجملها تحمل في طياتها خصوصياتطرة والمالخ

ومعالجة محكمة ومستدامة وفق المعايير البيئية الدولية والأطر القانونية تشكل العديد من المخـاطر  

سـاطها مـن   على سلامة البيئة وأوبمختلف أنواع الأمراض الفتاكة و والآثار على الصحة العمومية

  .الخطرة والسامةلملوثة وخلال مكوناتها ا

والمخاطر الناجمة عن نفايات النشاطات العلاجية لوحظ تراكمها عبـر الـزمن نتيجـة     تلك الآثار

الطرق المستدامة لمعالجتها والتخلص منها، ممـا أدى   إتباعلمخاطرها، مع عدم  تواللامبالاب يالتس

، مع هال السيئتدخل المشرع والقانون للحد من التصرفات والتسيير  التي استدعتإلى تفاقم المشكلة 

ام وفعال لمختلف مجـالات  تسيير مستدفي  العلاجيةويوجه المنشآت الصحية الذي عام الطار الإمنح 

  .، وهو الأمر الذي نعمد إلى طرحه من خلال الفصل المواليالعلاجية همنشاطاتنفايات 
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وآثـار   راكمـات سـلبية  حسب ما أفرزته النفايات عامة ونفايات النشاطات العلاجية خاصة مـن ت 

ومخاطر على الصحة العمومية وسلامة البيئة، ومنذ الستينات من القرن الماضـي بدايـة المقاربـة    

، أضـحت  4والمـدى الجغرافـي   3المحيط الحيويو 2مفاهيم النظام البيئي أين ظهرت 1الإيكولوجية

لفرض قواعد وقوانين تحدد المسؤوليات وتنظم سـبل التعامـل مـع     ةضرورة تدخل القانون حتمي

 ك التراكمات والآثـار السـلبية   تلبغية الحد من إلى غاية التخلص النهائي منها،  إنتاجهاالنفايات من 

عليه فرضت عقلانية تامة لمشكلة وحفظ صحة المجتمع، و 5تحسين نوعية البيئة مع والحماية لوقايةل

أنواعها عدم إمكانية عمل أي لى منتجي النفايات بكل أصنافها و، وبات لزاما عةحقيقة ومخاطر ناشئ

إلا وفق القوانين المنصوصة والمفروضة، وهذا مـا   أي وقت وبأي كيفية ضمن أي موطن شيء في

من المنشآت الصحية التي تنتج نفايات النشاطات العلاجية من الأقل خطورة إلـى  يخص جانب كبير 

  .الخطرة منها

لم تسـن قـوانين    بيئتهاوباعتبار الجزائر دولة حديثة الاستقلال تراكم النفايات وآثارها السلبية على 

 1403عـام   ربيع الثاني 22المؤرخ في  03-83الثمانينات من خلال القانون رقم تحد منها إلا في 

، في حين المجموعة الأوروبية كمثـال ظهـر أول   والمتعلق بحماية البيئة 1983فبراير  5الموافق 

تحت  1975جويلية عام  15ة الأوروبية المؤرخة في التوجيهبمجال النفايات لوحدها قانون يخص 

الزيادة  واتجنو اعة ووتيرة الاستهلاكـنتيجة التقدم المسبق والسريع في الصنوذلك  442-75رقم 

التشـريعية  السابق، الدعامة القانونيـة و  الجزائري يئةفي كمية النفايات، ومنذ بروز قانون حماية الب

في التشريع الجزائري والتي عملت على تحديد التأثيرات السلبية للنفايات الصلبة وكـذا  التي وجدت 

ــات تطــ ـــشــروط و آلي ـــبيق تسيي ــهد ـونت مــن صــنفين مــن القواعـــرها، تك                : ام

[Omar Sofiane, 83, 2000]  

  :ما توضح مبدأ المنع أو تنظيم مراكز النفايات الصلبة في الأماكن الطبيعية ونجدها في. أ

                                                
بما في ذلك الأنظمة البيئية البرية لدى الأجسام الحية من كل مصدر  يقصد بها التنوع البيولوجي أي قابلية التغيير: المقاربة الايكولوجية 1

الإيكولوجية التي تتألف منها، وهذا يشمل التنوع ضمن الأصناف وفيما بينها، وكذا  ظمة البيئية المائية والمركباتنوالبحرية وغيرها من الأ
 .تنوع النظم البيئية

مجموعة ديناميكية مشكلة من أصناف النفايات والحيوانات، وأعضاء مميزة وبيئتها غير الحية، والتي حسب تفاعلها تشكل : النظام البيئي 2
  .وحدة وظيفية

 .من العالم يتيسر فيه الوجود للحياةقسم : المحيط الحيوي 3
 .مجال جغرافي تبقى فيه مجموعة العوامل الفيزيائية والكيميائية للبيئة ثابتة بشكل محسوس: المدى الجغرافي 4
في ذلك  النباتات والحيوانات بماوباطن الأرض و والأرض والماء والجوتتكون من الموارد الطبيعية اللاحيوية والحيوية كالهواء : البيئة 5

 .التراث الوراثي وأشكال التفاعل بين هذه الموارد وكذا الأماكن والمناظر والمعالم الطبيعية



 النظام التشريعي والقانوني لنفايات النشاطات العلاجية                                 الفصل الثاني

 36

E  والمتعلق بتسـيير المنـاطق    1984مارس  3المؤرخ في  55-84من المرسوم رقم  19المادة

  .الصناعية

E  المدرج فـي حمايـة    13-96لمعدل والمتمم بقانون ا 17-83من قانون المياه رقم  111المادة

  .مجال الري العمومي

E المتممـة بقـانون حمايـة الصـحة      79-76تعريفة رقم المن قانون الصحة،  83و 79 تينالماد

المادة  2003فيفري ، وكذا مشروع قانون الصحة المؤرخ في 05-85ترقيتها المعدل والمتمم رقم و

  .منه 128و 127

E  قانون الغابات من 24المادة.  

E  أفريل سنة 7الموافق  1410ان عام رمض 12المؤرخ في  08-90من القانون رقم  107المادة 

 19المـؤرخ فـي    10-03من القانون رقـم   55و 51المادة  ، إضافة إلىوالمتعلق بالبلدية 1990

طار التنميـة  والمتعلق بحماية البيئة في إ 2003جويلية سنة  19الموافق  1424جمادى الأولى عام 

  .المستدامة

  : النفايات وكذا تأثيراتها ونجدها فيبالتكفل التسيير وما تنص على شروط وآليات . ب

E  المتعلق بحماية البيئة 03-83الفصل الثاني من القسم الرابع لقانون.  

E  المحدد لشروط التنظيف وجمع  1984ديسمبر  15المؤرخ في  378-84رقم  يالتنفيذالمرسوم

  .رية ومعالجتهاضات الصلبة الحالنفاي

E  نـوفمبر سـنة   3الموافـق   1419ب عام رج 13المؤرخ في  339-98المرسوم التنفيذي رقم 

  .المتعلق بتنظيم المنشآت المصنفة وقائمتها 1998

  :إضافة إلى

E  2001ديسـمبر سـنة    12الموافق  1422رمضان عام  27المؤرخ في  19-01القانون رقم 

  .فايات ومراقبتها وإزالتهاالمتعلق بتسيير الن

E  2001ديسـمبر سـنة    23الموافـق   1422شوال عـام   08المؤرخ في  21-01القانون رقم 

  .2002المتضمن لقانون المالية لسنة 

E  نـوفمبر سـنة    11الموافق  1423رمضان عام  6المؤرخ في  372-02المرسوم التنفيذي رقم

  .المتعلق بنفايات التغليف 2002

E 2003ديسـمبر سـنة    9الموافق  1424شوال  15 المؤرخ في 477-03نفيذي رقممرسوم التال 

  .المتعلق بكيفيات وإجراءات إعداد المخطط الوطني لتسيير النفايات الخاصة ونشره ومراجعته
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E  2003ديسمبر سـنة   9الموافق  1424شوال  15في المؤرخ  478-03المرسوم التنفيذي رقم 

  .ت العلاجيةالمتعلق تسيير نفايات النشاطا

E ة جويلي 19الموافق  1425المؤرخ في أول جمادى الثانية عام  199-04لمرسوم التنفيذي رقم ا

  .تمويلهفايات التغليف وتنظيمه وسيره والنظام العمومي لمعالجة ن المتعلق بكيفيات إنشاء 2004سنة 

E  جويلية  28لموافق ا 1425جمادى الثانية عام  10المؤرخ في  210-04المرسوم التنفيذي رقم

المتعلق بكيفيات ضبط المواصفات التقنية للمغلفات المخصصة لاحتواء مـواد غذائيـة    2004سنة 

  .مباشرة أو أشياء مخصصة للأطفال

E  ديسـمبر   14الموافـق   1425ذي القعدة عام  02المؤرخ في  409-04المرسوم التنفيذي رقم

  .الخطرةالمتعلق بكيفيات نقل النفايات الخاصة  2004سنة

E  ديسـمبر   14الموافـق   1425عام  ذي القعدة 02المؤرخ في  410-04المرسوم التنفيذي رقم

المتعلق بالقواعد العامة لتهيئة واستغلال منشآت معالجة النفايات وشروط قبول النفايـات   2004سنة

  .على مستوى هذه المنشآت

E  سـبتمبر   10الموافـق   1426عـام   شـعبان  06المؤرخ في  314-05المرسوم التنفيذي رقم

  .أو حائزي النفايات الخاصة/المتعلق بكيفيات اعتماد تجمعات منتجي و 2005سنة

E  سـبتمبر   10الموافـق   1426عـام   شـعبان  06المؤرخ في  315-05المرسوم التنفيذي رقم

  .المتعلق بكيفيات التصريح بالنفايات الخاصة الخطرة 2005سنة

E  فبرايـر   28الموافـق   1427عـام   محـرم  29المؤرخ في  104-06المرسوم التنفيذي رقم

  .المحدد لقائمة النفايات بما في ذلك النفايات الخاصة الخطرة 2006سنة

جـاء   حيث ،الدعامة الأساسية القانونية في تسيير النفايات 19-01وتحت هذه القواعد يعتبر قانون 

إضـرارها بالبيئـة والصـحة     في ظل التراكم الكبير والمقلق للنفايات وتشـويهها للمحـيط مـع   

تعلقـت   إذ ،378-84المرسوم التنفيذي رقـم  بما جاء للاقتراح بدائل جديدة مغايرة العمومية،وذلك 

النشاطات العلاجية وأوكل مهمـة   نفايات أولا باعتماد نظام معالجة لمختلف أصناف النفايات بما فيها

 مستغلونتقالية لتطبيق أحكامه مثل منح مرحلة ا بنصتسييرها إلى أشخاص معنويين أو طبيعيين، ثم 

وما شابهها مهلة أقصاها خمس سـنوات   المنشآت القائمة لمعالجة النفايات الخاصة والنفايات المنزلية

لحيازة وتطبيق نصوص القانون، وهذه الأحكام الانتقاليـة التـي تـم     2001ديسمبر  15من  ابتداء

المتعلـق   19-01القـانون  ت قائمـة قبـل صـدور    تفصيلها في القانون تتعلق بالمنشآت التي كان

وإلى غاية انتهاء الآجال المذكورة فيه تبقي المنشآت التي كانت قائمـة خاضـعة لأحكـام    بالنفايات،
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 ـشروط التنظيف وجمع النفايات الصـلبة الح لالمحدد  378-84المرسوم  رية ومعالجتهـا، أمـا   ض

تخضـع لأحكـام   د للنفايات حيز التنفيـذ فإنهـا   المنشآت التي تم استحداثها بعد دخول القانون الجدي

 .] 2003، 207وناس يحي [القانون الجديد وفقا لمبدأ الأثر المباشر للقانون 

المتعلق بتسيير النفايات ومراقبتها وإزالتها وكدعامة تجسيد  19-01وباعتمادنا كقاعدة عمل القانون 

تسـيير نفايـات    المتعلـق بكيفيـات   378-03نفايات النشاطات العلاجية المرسوم التنفيذي  يريتس

لكيفيات تنفيذ إجراءات مـواد   ةمع الاستعانة بالمراسيم التنفيذية المفسرة والمحدد النشاطات العلاجية،

ونصوص القانون والمرسوم السابقين، نعرض مكونـات النظـام التشـريعي والقـانوني لنفايـات      

  :فق النقاط التاليةو لنصوصانطلاقا من محتوى تلك االنشاطات العلاجية و

  .مسؤولية منتجي نفايات النشاطات العلاجية -1

 .فرز ونقل نفايات النشاطات العلاجيةو جمع -2

 .معالجة نفايات النشاطات العلاجية -3

 .المعالجة المالية لنفايات النشاطات العلاجية -4

 .التكوين والتحسيس لعمال تسيير نفايات النشاطات العلاجية -5

  لنشاطات العلاجيةمنتجي نفايات ا مسؤولية. 1

بسـطه لطبيعـة   فـي  يتمثل عمل القانون في تحديد مسؤولية منتجي نفايات النشـاطات العلاجيـة   

أنشـطتهم   هـا التي تخلف النفاياتالمعنيين بمضمون طبيعة ومفهوم  نوالطبيعييالمعنويين  الأشخاص

تسييرها، وهذا  ومواد التشريع بوصف أنواعها وأصنافها التي يلتزمون وفق نصوص مع  ،العلاجية

بغية حصر المسؤوليات والتصرفات الخاطئة وتقليل المخاطر والآثار ، ومن بين المواد التي نصت 

  .على ذلك نجد ماهو مسطر في النصوص القانونية التالية

  المتعلق بحماية البيئة 03-83رقم القانون .1.1

ستعمال وكل مـادة  الاتحويل أو الأو ج نتاالإما تخلفه عملية " تعطي مفهوم النفاية بأنها  :89المادة 

  ".منتوج أو بصفة أعم كل شيء منقول أهمل أو تخلى عنه صاحبهأو

 ينـتج يجب على كل شـخص طبيعـي أو اعتبـاري    "تحدد مسؤولية منتجي النفايات :  90المادة 

ان في ظروف من شأنها أن تكون لها عواقب مضرة بالتربة أو النبات أو الحيـو  النفايات أو يملكها

تلويث المياه أو الهواء أو إحـداث سـحب    السياحية والمناظر الطبيعية أو أو تسبب تدهورا للأماكن

فـي   يعمل على ضمان إزالتهـا أو  يضمنوبصفة أعم قد تضر بصحة الإنسان والبيئة أن  ،وروائح

ت التـي  المنشآت الصحية إذن مسؤولة على إزالة النفاياف "ظروف كفيلة باجتناب العواقب المذكورة 
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التخزين والمعالجة الضرورية لاسترجاع الطاقـة  و والجمع الفرز في، وتتمثل المسؤولية تلك تنتجها

والتقاطها أو العناصر والمواد التي يمكن استعمالها من جديد، وكذا إيداع أو رمي النفايات الأخـرى  

  .في الأوساط المخصصة لها في ظروف كفيلة باجتناب الأضرار المذكورة أعلاه

لبة الحضرية المتعلق بشروط التنظيف وجمع النفايات الص 378-84المرسوم التنفيذي رقم .2.1

  ومعالجتها

تحدد مسؤولية المجلس الشعبي البلدي بتنظيم نفسـه أو بواسـطة هيئـات بلديـة     : 03و 02المادة 

منزلية ومـا  جمع النفايات الحضرية الصلبة المتمثلة في النفايات ال على لحامصبإحدى ال مشتركة أو

  :شابهها في النوع والحجم مثل

  .نفايات التشريح أو التعفن التي ترميها المستشفيات والعيادات أو مراكز العلاج -أ

  .النفايات التي ترميها المسالخ -ب

 .جثث الحيوانات-ج

ية تعتبر النفايات الصلبة التي تشبه النفايات المنزلية التي تنتجها المنشـآت الاستشـفائ  : 12المادة

  .من بين أصناف النفايات التي تتحمل البلدية مسؤولية رفعها

  :تحدد نفايات النشاطات العلاجية التي تقع مسؤوليتها على المستشفيات فيما يلي: 13المادة

  .العفنة المخلفاتنفايات التشريح وجثث الحيوانات و -أ

قد تتسـبب فـي أمـراض    أي شيء أو غذاء أو مادة ملوثة أو وسط تنمو فيه الجراثيم التي  -ب

  .الملوثة غير القابلة للتعفنالأنسجة و والجبس وات الطبية ذات الاستعمال الوحيدالأد:مثل

  .المواد السائلة والنفايات الناجمة عن تشريح الجثث -ج

  يير النفايات ومراقبتها وإزالتهاالمتعلق بتس 19-01القانون رقم .3.1

علـى أنهـا    378-84دقة من سابقه في المرسوم أكثر  أعطت المقصود بمصطلح النفاية: 03المادة

أو التحويل أو الاستعمال وبصفة أعم كل مادة أو منتوج وكل  الإنتاجكل البقايا الناتجة عن عمليات "

مفهـوم   ، إضـافة إلـى  "التخلص منه أو بإزالتهمنقول يقوم المالك أو الحائز بالتخلص منه أو قصد 

حص والمتابعة والعلاج الوقائي كل النفايات الناتجة عن نشاطات الف" نفايات النشاطات العلاجية بأنها

  ".شري والبيطريالعلاج في مجال الطب البأو

أو الشخصية التي تعتلي عمليـة الـتخلص   /و ةلنفاية هو قائم في الذاتيامفهوم الملاحظ  أن إشكالية 

لخطرة التي تلزم كل منتجهـا  وضعت قائمة للنفايات بما في ذلك الخاصة اولتفاديها وقصد التخلص، 

  .من التخلص منها وفق الشروط والقوانين المنصوص عليها ضمن مرسوم تنفيذي مستقل
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ورتبت نفايـات   ،نفايات هامدةو منزلية وما شابهها، خاصة: النفايات إلىصنف ضمنها : 05المادة 

  :المادة هذا فيوالنشاطات العلاجية ضمن خانة صنف النفايات الخاصة الخطرة 

أين تم تأكيـد مسـؤولية منتجـي نفايـات      ،من الباب الثاني الخاص بالنفايات الخاصة: 18المادة 

النشاطات العلاجية على عاتق المنشآت الصحية التي حددت فيمـا بعـد ضـمن مرسـوم خـاص      

  .وأصنافها هامواصفات

  .رخص لهاتمنع على منتجي النفايات الخاصة الخطرة من تسليمها إلى أي جهة غير م: 19المادة

بيئـة  أو حائزو النفايات الخطرة والخاصة بالتصريح للوزير المكلـف بال /تلزم منتجو و :21المادة 

وكيفية معالجة هذه النفايات وكذا الإجـراءات العمليـة   خصائص و ةكمي بالمعلومات المتعلقة بطبيعة

نى منها نفايات النشـاطات  وهذه النفايات لا تستث ،المتخذة والمتوقعة لتفادي إنتاجها بأكبر قدر ممكن

 ـضمن و، العلاجية السامة والمعدية والتي تعالج بكيفيات محددة لاحقا ذه الإلزاميـة رتـب علـى    ه

  .من هذا القانون 58غرامة مالية مدونة في المادة مخالفيها 

  المتعلق بنفايات التغليف 372-02 المرسوم التنفيذي رقم.4.1

ي نفايات النشاطات العلاجية ينتجون كميات معتبـرة مـن   كون المنشآت الصحية ومنتج: 03المادة 

علـيهم  المادة تفرض  ،نفايات التغليف التي لا يعاد استعمالها والتي غير موجهة للاستعمال مرة ثانية

لفـوا منشـأة معتمـدة للتكفـل بهـا      حين حيازة مثل هذه الأغلفة أن يتولوا بأنفسهم معالجتها أو يك

الذي حدد كيفيـات إنشـاءه   و ،ي الخاص بالاستعادة والتدوير والتثمينينخرطوا في النظام العمومأو

  .199-04وتنظيمه وسيره وتمويله في المرسوم التنفيذي رقم 

  التصريح بالنفايات الخاصة الخطرةالمتعلق بكيفيات  915-05المرسوم التنفيذي رقم .5.1

المتعلق بتسيير النفايات تنص  19-01من القانون  58و 21طبقا لأحكام المادتين : 03و  02المادة 

المادتين على أن كل المعلومات المتعلقة بكافة إجراءات تسيير النفايات الخاصة والخطرة والتي منها 

يتجاوز ثلاث أشهر  السامة والمعدية تتم طبقا لاستمارة ترسل في أجل لانفايات النشاطات العلاجية 

  .ة المكلفة بالبيئةة المعتبرة للتصريح إلى الإداربعد نهاية السن

  2003انون الصحة المؤرخ في فيفري مشروع ق.6.1

ى الصحة العمومية وحماية البيئة جمـع  بهدف المحافظة عل"محتوى المادة يفرض بأنه : 127المادة 

  .أن تكون وفق المعايير المحددة في القوانين والتشريعات المخصصة ونقل ومعالجة النفايات لا بد

 وف الخاصـة بالنفايـات البيولوجيـة   ت الصحية ملزمة بأخذ الشروط والظـر المنشآ: 128المادة 

  .الكيمائية والبقايا السامةو
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  تسيير نفايات النشاطات العلاجية المتعلق بكيفيات 478-03المرسوم التنفيذي رقم .7.1

  .تصف المنشآت الصحية المعنية بإنتاج نفايات النشاطات العلاجية: 02المادة 

نفايـات متكونـة مـن الأعضـاء     : نفايات النشاطات العلاجية في ثلاث أصناف ترتب: 03المادة 

  .نفايات معدية ونفايات سامةوالجسدية 

الأشخاص المعتمدين في النشاطات العلاجية أنه أهمل وصف المرسوم لمنتجي نفايات الملاحظ على 

وكـذا   ،النفايـات  والممارسين لأنشطة تنتج مثل هـذه الخواص منهم والعامون ة يالصحالممارسات 

أو غير الخطـرة  /كبير من صنف نفايات النشاطات العلاجية غير المعدية والجزء التصنيف  إهمال

النشـاطات   صنف نفايـات ، إضافة إلى حيث أنها نتاج المنشآت الصحية ومرافقة للأنشطة العلاجية

كير بـأن الصـنف الأول   كان بالإمكان الإشارة إليها في التصنيف مع التذ العلاجية الإشعاعية، التي

الصحية المنتجة، والصنف الثاني بأن له تشريع من اختصاص السلطات البلدية أو المنشآت العلاجية 

 .خاص به يدرج في إطار محدد

  ا في ذلك النفايات الخاصة الخطرةالمحدد لقائمة النفايات بم 104-06المرسوم التنفيذي رقم .8.1

  :الأسلوب التالي صنيفا وفقتصنف قائمة النفايات ت: 02المادة 

  :نجد مثال نفايات النشاطات العلاجية ترميزه ث؛ حيلرمزإسناد رقم  -أ

181  

  

نفايات ناجمة عـن العـلاج الطبـي     18[صنف مجال أو طريقة نتاج النفاية 

ماعدا نفايات المطبخ والمطعـم غيـر   / أو عن البحث المشترك/البيطري وأو

  .]يالناجمة مباشرة عن العلاج الطب

نفايـات   1-18[قسم يحدد أصل أو طبيعة النفاية التي تنتمي إلـى الصـنف   

ناجمة عن عيادات الولادة والتشخيص والعـلاج والوقايـة مـن الأمـراض     

  .]البشرية

  .]نفايات شائكة وقاطعة وجارحة 1-1-18[فئة تعيين النفاية 

  :نتمي إليه النفاية المعينة حيثتعريف صنف النفايات الذي ت -ب

  .النفايات الهامدة :هـ

  .النفايات الخاصة: خ

  .الخاصة الخطرة النفايات: خ خ

18  –  1   -  1 
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ي الملحق الأول مـن  بيان خطورة النفاية الخاصة الخطرة المعينة حسب المقاييس المحددة ف -ج

سـريعة الاشـتعال، قابلـة     قابلة للانفجار، ملهبة، شديدة القابلية للاشتعال، :هذا المرسوم وهي

ضارة، محدثة للسرطان، أكالة، معدية، سامة بالنسبة للتكاثر، مبدلة، خطـرة  مهيجة، للاشتعال، 

  .على البيئة

تشير إلى أن قائمة النفايات بها قائمة النفايات المنزلية وما شـابهها والنفايـات الهامـدة    : 03المادة 

 في الأخيرةد نجو ،ذلك النفايات الخاصة الخطرة يفوقائمة النفايات الخاصة بما  IIالمحددة بالملحق 

وهي بالملحق الثالث، مـع العلـم بـأن القائمـة      18أصناف نفايات النشاطات العلاجية في الرمز 

  .موضوع تكييف عند الحاجة على أساس التطورات العلمية والتقنية في مجال النفايات

 ـ: 04المادة  ي جميـع  تنص على طبيعة نفايات القائمة وأن وجود مادة بالقائمة لا يعني أنها نفاية ف

مـن   03ت المادة تطابق مفهوم النفاية المحدد في المادة نالأحوال وتسجيلها لا يكون له أثر إلا إذا كا

  .المتعلق بتسيير النفايات وإزالتها ومراقبتها 19-01القانون 

الملاحظ على قائمة النفايات بالملحق الثالث أين نجد القسم الأول من النفايات الناجمة عـن العـلاج   

 ذكرت بأنهـا نتـاج   أو البحث المشترك والعاكسة لنفايات النشاطات العلاجية، /ي أو البيطري والطب

  .الجامعية العيادات دون ذكر أنها تنجم أيضا عن المراكز والمنشآت الاستشفائية والمتخصصة أو

  ونقل نفايات النشاطات العلاجية جمعو فرز. 2

تعد  نشاطات العلاجية وترتيبات أصناف نفاياتهم،منتجي نفايات ال عرض وصف القانون لطبيعة بعد

مراحل ومجالات فرز وجمع النفايات من الخطوات الأولى التي على مجمـوع الهيئـات العلاجيـة    

تنفيذها بدقة وتكامل لجعل تصرفاتهم وتسييرهم لنفايات أنشطتهم العلاجية مستدامة وفعالـة، كفيلـة   

لت النصوص القانونية حيثياتها وفق محتـوى المـواد   وهو الأمر الذي فص ،بحماية الصحة والبيئة

  . القانونية التالية

  ر النفايات ومراقبتها وإزالتهاالمتعلق بتسيي 19-01القانون رقم .1.2

الفرز و ،بغرض نقلها إلى مكان معالجتها وتجميع النفايات مصطلح الجمع بأنه لم توضح: 03المادة 

  .معالجتهاالتوجه لقصد  هماوكلا ،ايات حسب طبيعتهابأنه كل العمليات المتعلقة بفصل النف

  .تنص على خطر خلط النفايات الخاصة والخطرة مع النفايات الأخرى: 17المادة 

  .تخضع نقل النفايات الخاصة والخطرة لترخيص من وزارتي البيئة والنقل: 24 المادة

  لمستدامةار التنمية االبيئة في إطبحماية  المتعلق 10-03القانون رقم .2.2

  .ربحوزارة البيئة لشحن أو تحميل النفايات الموجهة للغمر في ال ترخيص منتفرض : 55 المادة
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  بتسيير نفايات النشاطات العلاجيةالمتعلق  478-03المرسوم التنفيذي رقم .3.2

ووجوب فرزهـا عنـد منبـع     النشاطات العلاجيةنصان على منع رص نفايات ت: 14و 13المادة 

  .ث لا تمزج مع النفايات المنزلية والمماثلة لها ولا تمزج فيما بينهابحي ،إنتاجها

  .فرز النفايات السامة وتغليفها مع وضع بطاقة عليها تبينها مزلت: 12المادة 

مسبقا فور إنتاجها في أكياس لهذا الغرض حسـب مـا    النشاطات العلاجيةتجمع نفايات : 04المادة 

حيث جعلت للنفايات المتكونة مـن الأعضـاء   ، ا المرسوممن هذ 11و 9و 6هو موضح في المواد 

 صـفراء  ، وللنفايات المعديـة أكيـاس  ونها أخضرولاس بلاستيكية ذات استعمال وحيد الجسدية أكي

ملم تستعمل مرة واحدة مقاومة وصلبة لا يتسرب منها الكلور عنـد   0,1بلاستيكية سمكها لا يقل عن 

ستيكية لونها أحمر وبنفس شروط أكياس النفايات المعدية مـع  ، وللنفايات السامة أكياس بلاهاترميد

  .وضع مواد مطهرة ضمنها

د امتلائها إلى الثلثـين بإحكـام   أكياس الجمع التي تغلق عنمواصفات  توضح: 17و 16و 15المواد

توضع في حاويات صلبة من نفس اللون، تحمل إشارة تبين طبيعة النفايات وبعد امتلائهـا تحـول   و

 هـا لتلـك الحاويـات لابـد مـن تنظيف    وعند كل استعمال  ،التجميع قصد رفعها للمعالجةإلى محل 

  .هاتطهيرو

هذه المواد توضع نفايات النشاطات العلاجيـة فـي محـلات تجميـع      وفق: 20و 19و 18المواد 

 لهـا  مع التنظيـف الـدوري   ،تصريفهالماء ومنافذ و والإنارة صة فقط لها تتوفر على التهويةمخص

  .المحكمة لمنع دخول أي شخص غير مرخص له الحراسةو

المنشـأة   وحالـة  تحدد فيها مدة تخزين نفايات النشاطات العلاجيـة حسـب وضـعية   : 21المادة 

العكس لا تزيـد المـدة    وفي حالة ،ساعة 24مدة لا تتجاوز الفإن كانت لديها مرمد خاص ،الصحية

  ).أي الترميد يكون خارج المنشآت الصحية(ساعة  48عن 

 إذ ،المرسوم عدم تفصيلها في طبيعة أو أصـناف النفايـات المعديـة   مواد ملاحظ على نصوص ال

وإنمـا تسـتدعي حاويـات     ،أكياسيبها في ظصنف النفايات الحادة والواغزة لا يمكن جمعها أو تو

وكذلك بالنسبة لمدة التخزين التي قد يكون لها معيار آخر كمعيار الكمية المنتجـة إن كانـت    خاصة،

، إضافة إلى أن الـذي توضـع بهـا المـواد     كغ 100كغ في الأسبوع مثلا أو أكثر من  5من  أقل

  .المطهرة هي حاويات التوظيب وليس الأكياس

  يفية نقل النفايات الخاصة الخطرةالمتعلق بك 409-04المرسوم التنفيذي رقم .4.2

  :وضعت مفهوم كل من: 02المادة 
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  .مليات شحن النفايات الخاصة الخطرة وتفريغها ونقلهامجموع ع: نقل النفايات الخاصة الخطرة

  .كل شخص طبيعي أو معنوي يتكفل بنقل النفايات الخاصة الخطرة: قل النفايات الخاصة الخطرةان

الخطرة كل شخص طبيعي أو معنوي حائز على النفايات الخاصة : النفايات الخاصة الخطرة مرسل

  .أو يسلمها إلى الغير من أجل نقلها ينقلها

كل شخص طبيعي أو معنوي تنقل إليه النفايـات الخاصـة   : المرسلة إليه النفايات الخاصة الخطرة

  .الخطرة من أجل تثمينها أو إزالتها

تحدد الشروط المرتبطة بتغليف أو توظيب النفايـات الخاصـة الخطـرة أثنـاء     : 6و 5و 4المواد 

خصائص  ابأنواع توظيب لهوذلك  ،ظيبات ملائمة لطبيعتها وحالتها الخطرةفي تو ،حيث توضعنقلها

المقاومة للضغوطات والاهتزازات، مع عنونتها ببطاقة واضحة غير قابلة للمحو وتسـمح  المساكة و

  .بالتعرف على هويتها بسهولة

يفهـا مـع   من تكي، تحدد الشروط المرتبطة بوسائل نقل النفايات الخاصة الخطرة: 9و 8و7المواد 

خضوعها للمعاينة التقنية الدوريـة، وكـذا احتوائهـا    إلى طبيعة وخصائص خطر النفايات المنقولة 

  .نقلهاتلإشارة خارجية واضحة خاصة بنوع النفايات التي 

 ـ : 19 المادة د أن تطهـر  قبل مغادرة منشآت المعالجة المنقول إليها النفايات الخاصة والخطـرة لاب

  .الخطرةيرها على حائز النفايات الخاصة ول النقل، وتكاليف تطهوسائالحاويات ومقصورات 

ناقل النفايات الخاصة والخطرة يجب أن يكون مكون في هذا المجال وحائز على شهادة : 10 المادة

  .مهنية

تلزم ناقل النفايات الخاصة والخطرة إخطار وإبلاغ كل الجماعات المحلية المعنية حالـة  : 11 المادة

  .والملوثات الناجمة تسرب واسترجاع النفايات الخاصة الخطرةاليقاف لإ ،وقوع حادث

لق بتسيير النفايـات ومراقبتهـا   المتع 19-01من القانون  24لأحكام المادة  قاطبا: 16و 14المادة 

عنـد   هعرضإزالتها تثبت رخصة نقل النفايات تأهيل ناقلها مع ضرورة صلاحية ترخيص النقل وو

  .مؤهلةكل مراقبة للسلطات ال

التي تسمح بـالتحقق  " وثيقة الحركة"ـتلزم إرفاق ناقل النفايات الخاصة الخطرة ل: 21و 17المادة 

ويتعين على كل أطراف عملية نقل النفايات الخاصة الخطرة التوقيـع   ،من أهداف مسطرة لغرضها

  ).الشحن والتفريغ(عند انتهاء عملية النقل يها عل
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النفايـات   موجودة سواء ضمن عنونة توظيبات أو وثيقة حركة نقلالملاحظ أن محتوى المعلومات ال

الخاصة الخطرة لا تزال لم تعرض بعد، خاصة معلومات عنونة التوظيبات التي لم ينوه إلى صدور 

  .)مم المتحدة أو الاتحاد الأوروبيالأ( بها كما هو متعارف عليه عالميا تنظيم خاص

أو حـائزي النفايـات   /نتجـي و يات اعتماد تجمعات مالمتعلق بكيف: 314-05المرسوم رقم .5.2

  الخاصة

المتعلـق بتسـيير النفايـات     19-01من القـانون   16وفق ما تنص عليه أحكام المادة : 02المادة 

من  416حسب المادة  أو حائزي النفايات الخاصة/منتجي ومراقبتها ومعالجتها وضع مفهوم تجمع و

 26 الموافـق   1995رمضـان   20دل والمتمم المؤرخ في للقانون المدني المع 58-75الأمر رقم 

  .1975سبتمبر 

وثائقه لتجمع من خلال تقديم ملف الطلب وكيفيات تشكيل اتوضح هذه المواد : 7و 6و 5و 4المواد 

جدد الاعتماد عند ويسنوات،  5ومن ثم منح الاعتماد من قبل وزارة البيئة لمدة ه مع إجراء دراسة ل

  .محددةكل انتهاء المدة ال

 معالجة نفايات النشاطات العلاجية. 3

السـلبية   والآثارالحلقة الحساسة في تسييرها، كون الملوثات تعد معالجة نفايات النشاطات العلاجية 

وغير المحكم لها، لـدى وضـع    ئوصحة المجتمع تنتج عن التطبيق السيالتي تمس عناصر البيئة 

يير التي تعتمد في معالجة صنف نفايـات الهيئـات   النظام القانوني نصوص تصف الأساليب والمعا

  .العلاجية من خلال المراسيم والقوانين التالية

  لق بالنفايات الحضرية ومعالجتهاالمتع 378-84المرسوم التنفيذي رقم .1.3

مفرغة محروسة، مفرغـة   :بة الحضرية حسب الأساليب التاليةتتم معالجة النفايات الصل: 22المادة 

  .و الترميدأالتسميد غة تسميد، مفرغة التفتيت، مفرغة الحرق، مراقبة، مفر

تنص على الإجراءات المتبعة من أجل اختيـار موقـع   :  36و 28 -27 -26 -25 -24المواد 

ذكر كل الاحتياطات اللازمة وما يلزم من شروط ترافق مراحل إعـداد  و ،طرح النفايات ومراقبتها

  .موقع الطرح

وغيـر  قبولـة  متين المادتين أنواع النفايات الصلبة الحضـرية ال اه ضمنتصنف : 33و 32المواد 

مكـن طرحهـا فـي المفـارغ     ، ويتم رفع أصناف النفايات التي لا يوميةفي المفارغ العمالمقبولة 

  .للقوانين والمراسيم الجديدة للنفايات فقآنقلها ومعالجتها والعمومية و
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  اظيم المنشآت المصنفة وقائمتهالمتعلق بتن 339-98المرسوم التنفيذي رقم .2.3

 قـنن نظرا للخطورة التي يمكن أن تشكلها المنشآت المصنفة على صحة الإنسان والبيئة، أصـدر الم 

 لمنشآت الخطيرة أو المضرة بالصحةالمتعلق با 1976المؤرخ في فيفري  34-76الجزائري الأمر 

  .المصنفة لمنشآتالمتعلق با 149-88نفيذي تالمرسوم البغير الملائمة، ثم تلاه 

والتـي قبـل    ،لأحكام الخاصة المنظمة للمنشآت المصنفةاقاعدة  339-98ويعتبر المرسوم التنفيذي 

تشغيلها وعملها لابد أن تخضع إلى ترخيص أو تصريح إما من طرف الـوزير المكلـف بالبيئـة    

لأصناف وفق إجراءات منصوصة حسب كل صنف من اوأوالوالي أو رئيس المجلس الشعبي البلدي 

صنف يخص الوزير المكلف بالبيئة، الثاني يخص الوالي والثالث يخـص  (الثلاثة للمنشآت المصنفة 

المنشأة المصنفة أثنـاء تشـغيلها   ، ويذكر المرسوم التزامات صاحب )رئيس المجلس الشعبي البلدي

  ].33-20،22،23،27،28،30-16،18-2،3،5: المواد[أثناء تعرضها للغلق أو لقرار التوقيف و

  ر النفايات ومراقبتها وإزالتهاالمتعلق بتسيي 19-01القانون رقم .3.3

تثمين النفايات : فايات ومراقبتها وإزالتها وهيتضع المبادئ التي يرتكز عليها تسيير الن: 02المـادة  

على مواد قابلـة لإعـادة   بإعادة استعمالها أو رسكلتها أو بكل طريقة تمكن من الحصول باستعمالها 

  .إلخ...والحصول على الطاقة وكذا المعالجة البيئية العقلانية للنفايات تعمالالاس

تنص على أن معالجة النفايات من خلال تثمينها أو إزالتها يجب أن تتم وفقـا لشـروط   : 11 المادة

تعريض صحة الإنسان والحيوان للخطر أو تشكيل أخطار على  عدملاسيما  ،المطابقة لمعايير البيئة

بيئة أو إحداث إزعاج بالضجيج أو بالروائح الكريهة والمساس بالمنـاظر والمواقـع ذات   عناصر ال

  .الأهمية الخاصة

جـرد كميـات النفايـات    : ينشأ مخطط وطني لتسيير النفايات الخاصة يتضـمن : 13و  12المواد 

عالجة كـل  وتحديد المناهج المختارة لم ،الخاصة والحجم الإجمالي لكمية النفايات المخزنة وأصنافها

المواقع ومنشآت المعالجة الموجـودة بمـا فيهـا    يحدد أيضا صنف من أصناف النفايات الخاصة، و

جدة علـى مسـتوى المنشـآت    نفايات النشاطات العلاجية ومنشآت معالجتها، خاصة المرامد المتوا

كـذا  لمتوفرة واعتبار القدرات اقدرة معالجة النفايات مع المتعلقة بأخذ الاحتياطات بأخيرا الصحية، و

المالية الضـرورية لوضـعها   يدة وفق الإمكانيات الاقتصادية ولإنجاز منشآت جدالأولويات المحددة 

  .حيز التنفيذ
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معالجـة  على أنـه لا يمكـن    339-98في المرسوم التنفيذي رقم تُقرر ما هو موجود : 15المادة 

كلف بالبيئة وذلك وفقـا للأحكـام   النفايات الخاصة إلا في المنشآت المرخص لها من قبل الوزير الم

  .التنظيمية المعمول بها

وطمر وغمر النفايات الخاصة في غيـر الأمـاكن والمواقـع والمنشـآت      إيداع رظيح: 20المادة 

  .المخصصة لها مثل النفايات السامة والمعدية

تحظر وتمنع استيراد وتصدير النفايات الخاصـة الخطـرة وتضـم    :  28و 27و 26و 25المواد 

إجراءات لتصوير الإشعاعي، وتضع تراخيص ونفايات النشاطات العلاجية والأدوية وبقايا انها ضم

  .)استيراد أو تصدير(خاصة في كلا الحالتين من قبل الوزارة المكلفة بالبيئة 

من الباب الخامس المتعلق بمنشآت معالجة النفايات تنص على خضوع إجـراءات  : 45-41المواد 

 علـى  الحصوللا بد من جة لدراسة التأثير على البيئة، وقبل الشروع في عملها تهيئة منشآت المعال

عنـد  نها نفايات النشاطات العلاجية، والوزير المكلف بالبيئة بالنسبة للنفايات الخاصة ومرخصة من 

المواصـفات التقنيـة الخاصـة    حيث إنهاء استغلالها أو غلقها يلزم المستغل بإعادة تأهيل موقعها، 

مدونة  اهاتومسعد العامة لتهيئة واستغلال منشآت معالجة النفايات وشروط قبول النفايات على بالقوا

شرط اكتتاب  ويخضع تشغيل منشآت معالجة النفايات إلى. أدناه 410-04في المرسوم التنفيذي رقم 

  .تأمين يغطي كل الأخطار

 03-83حكـام القـانون   لنفايات طبقـا لأ اتخص حراسة ومراقبة منشآت معالجة : 49-46المواد 

 ـ  ـل المعلومـالمتعلق بحماية البيئة، مع الالتزام بتقديم ك  ـــ ات المكلفـة بالحراسـة   ـات للسلط

أو على /بالتحاليل اللازمة لتقييم الأضرار والآثار على الصحة العمومية وخبرة  ءوإجرا ،والمراقبة

  .البيئة عند الضرورة

  يئة في إطار التنمية المستدامةلبالمتعلق بحماية ا 10-03القانون رقم .4.3

عـادة تزويـد   تنص على منع رمي النفايات أيا كانت طبيعتها في المياه المخصصـة لإ : 51المادة 

  .سراديب جذب المياه التي غير تخصيصهاالحفر ووأ و في الآبارأ طبقات المياه الجوفية

  ت العلاجيةبتسيير نفايات النشاطاالمتعلق  478-03المرسوم التنفيذي رقم .5.3

تحدد كيفيات معالجة مختلف أصناف نفايـات النشـاطات العلاجيـة    :  31و 24و 23و 22المواد 

  :المدرجة حيث

  .تدفن المتكونة من الأعضاء الجسديةالنفايات 
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وفق الشروط نفسها التي تعالج بها النفايات الخاصة من نفس الطبيعة وذلـك   تعالج السامةالنفايـات  

  .ل بهطبقا للتنظيم المعمو

  .المعدية لابد أن ترمدالنفايات 

المتكونة من الأعضاء الحيوانية الناجمة عن النشاطات الحيوانيـة تعـالج بـنفس طريقـة     النفايات 

  .النفايات المعدية

إمـا فـي مرامـد داخـل المنشـآت       :توضحان أين يتم ترميد النفايات المعديـة : 26و  25المادة 

ترميد متخصصة في معالجة منشآت بأو  ،صحيةمنشآت  عدة يخدممرمد  ضمن أو خارجها،الصحية

تـرخيص وفـق    خاضعة إلـى قانونًا لمعالجة نفايات النشاطات العلاجية والكلها والمؤهلة  ،النفايات

  .المشار إليها سابقا 19-01من القانون  42أحكام المادة 

  .دتوضح عملية إزالة النفايات والبقايا الناتجة عن منشآت الترمي: 28المادة 

المتعلق بالقواعد العامة لتهيئة واستغلال منشآت معالجـة   410-04المرسوم التنفيذي رقم .6.3

  النفايات على مستوى هذه المنشآت النفايات وشروط قبول

عـي  فهوم مشغل منشـأة معالجـة النفايـات بأنـه كـل شـخص طبي      تضع م:  4و 3و 2المواد 

والأخيرة هي كل منشأة موجهة  ،جة النفاياتمكلف باستغلال منشأة معال عمومي أو خاصأومعنوي،

مراكز الطمـر  : لتثمين النفايات وتخزينها وإزالتها، ومن بينها والتي تعني نفايات النشاطات العلاجية

منشآت المعالجة يد المشترك والتقني للنفايات الخاصة، منشآت ترميد النفايات الخاصة، منشآت الترم

إنشاء هذه الأصناف من المنشآت تخضع لأحكام البـاب الخـامس    الفيزيوكيميائية للنفايات، وشروط

  .المتعلق بتسيير النفايات ومراقبتها وإزالتها 19-01من القانون 

يوصف بشروط قبول النفايات مجموع إجراءات المراقبة وقبول النفايات على مسـتوى  : 10 المادة

  .لجة ومنشأة معالجتهاالنفايات المعامنشآت معالجة النفايات للسماح بضمان مطابقة 

تصف مواد هذه الفصول من المرسوم القواعد العامة لتهيئة منشآت : الثالث والرابـع الفصل الثاني و

منشآت ستغلال اقواعد ب موضوعةالشروط الايات على مستواها باستقبال النف كيفيةمعالجة النفايات و

مختلف مواد التي جاءت في  اءاتهذه الإجرملخص ، ومعالجة النفايات التي استوفت شروط القبول

  .حسب ترتيب المراحل السابقةذلك و، )05(رقم الشكل ب موضح المرسوم
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المتعلق بكيفيات وإجراءات إعداد المخطط الوطني لتسيير  477-03المرسوم التنفيذي رقم .7.3

  لنفايات الخاصة ونشره ومراجعتها

بتسيير النفايات ومراقبتها وإزالتها تنص مواد  المتعلق 19-01من القانون  14تطبيقا لأحكام المادة 

  :هذا المرسوم على

لجنة يرأسها وزير البيئـة   طرف عد منالمخطط الوطني لتسيير النفايات الخاصة ي : 3و 2المادتين 

ممثلـين عـن كـل    : فئاتسنوات قابلة للتجديد وهم أربع  3لجنة يعينون لمدة  أعضاءتتكون من و

المهنية المرتبط نشـاطها  موضوع النفايات الخاصة، ممثل عن المنظمات التي لها صلة ب الوزارات

بتثمين النفايات وممثل عن المؤسسات العمومية التي تعمل في ميدان تسيير النفايـات إضـافة إلـى    

  .ممثل عن جمعيات حماية البيئة

لمصـادقة  سنوات ويـتم ا  10مدة بيعد المخطط الوطني لتسيير النفايات الخاصة  :6و 5و 4المواد 

وتقـدم لجنـة    ،عليه بمرسوم تنفيذي ينشر في الجريدة الرسمية مع مراجعته كلما اقتضت الظروف

  .إعداده تقرير سنوي يتعلق بمستوى تنفيذ المخطط الوطني لتسيير النفايات الخاصة

، يبقى عليه الملاحظ أنه كون المشرع يعمل على تقييد التصرفات التي تضر بالبيئة وصحة المجتمع

دقيق مواصفات عمل كل منشآت معالجة النفايات ليس فقط الإجراءات الإدارية بل حتى الإجراءات ت

درجات الحرارة الموظفة في مرامد النفايات ونسبة الاحتـراق  و نية مثل تحديد معايير الانبعاثاتالتق

هـذا مـن   و من أصناف منشآت معالجة النفايـات، الواجبة، وقائمة النفايات المستثناة من كل صنف 

المجموعة هيئة الأمم المتحدة وكخبرات  ةلعالميلخبرات والتجارب والتوجيهات امن اخلال الاستفادة 

التوجيهة الأوروبية رقم [الصحة المؤتمرات والبرامج العالمية لحماية البيئة وتوجيهات و الأوروبية،

34/67/CE  ـ وال 1994ديسمبر  16المؤرخة في  منهـا نفايـات   رة ومتعلقة بترميد النفايـات الخط

المتعلق  توجيهات الجلسة السادسة لمؤتمر الأعضاء في اتفاقية بالل Vالملحق [، ]النشاطات العلاجية

المرسوم الفرنسي المؤرخ فـي  [، ]بمعايير انبعاثات ترميد النفايات المثبتة من قبل الاتحاد الأوروبي

ضمن منشـآت ترميـد النفايـات     المحدد لشروط ترميد نفايات النشاطات العلاجية 1989أوت  23

  .[Véronique Choudier Delage, 1999]]المنزلية
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  مالية لنفايات النشاطات العلاجيةالمعالجة ال. 4

دامة رقـم  ار التنميـة المسـت  ــون حماية البيئة في إطــالذي أقره قان 1عملا بمبدأ الملوث الدافع

 ـ أ ه أو يمكنــكل شخص يتسبب نشاطوفقه يتحمل  ، 03-10 اق الضـرر  ـن يتسبب فـي إلح

ن وبيئتهـا إلـى حالتهـا    نفقات كل تدابير الوقاية من التلوث والتقليص منه وإعادة الأمـاك  بالبيئة،

إلى الوقاية من التلوث ومكافحته من خلال تأسيس رسوم إيكولوجيـة  قانون بذلك يهدف الو ،الأصلية

 ت النصـوص يتعلـق بالنفايـات جـاء    تفرض على النشاطات الملوثة والخطيرة على البيئة، وفيما

وضح تلت بهدف تشجيع عدم تخزينها وكذا إزالة النفاياعلى لتحفيز غرضها الفرض رسوم  القانونية

  .كيفية توزيعهاؤوليات من تقع ووعلى مس أعباء المعالجة

  2002المتضمن لقانون المالية لسنة  21-01قانون المالية رقم .1.4

الطن لمخـزون  /دج 10,500سم تشجيع عدم التخزين يحدد بمبلغ تنص على تأسيس ر: 203المادة 

سـنوات لإنجـاز منشـآت     3ل امهإمع  ،أو الخطرة و كيفية توزيعها/النفايات الصناعية الخاصة و

  .امعالجة هذه النفايات وإزالته

المرتبطـة بأنشـطة العـلاج فـي     يؤسس رسم للتشجيع على عدم تخزين النفايـات  : 204المادة 

تم ضبط الوزن المعني وفق الطن، وي/دج 24,000والعيادات الطبية بسعر مرجعي قدره  المستشفيات

ويـتم توزيـع حاصـل     ،العلاج وأنماطه في كل منشأة معينة أو عن طريق قياس مباشرو القدرات

لفائدة الصـندوق الـوطني    %75لفائدة الخزينة العمومية و %15ولفائدة البلديات  %10الرسم إلى 

ق /م ت ج/م ع ض/وم/17التلوث، وتحصيل هذا الرسم يكون وفـق المنشـور رقـم     إزالةللبيئة و

المتعلق بكيفية تحصيل الرسوم، وقد منحت مهلة ثلاث سـنوات للمستشـفيات والعيـادات     2002/م

  .بتجهيزات الترميد الملائمة أو حيازتها الطبية للتزويد

  وإزالتهاا المتعلق بتسيير النفايات ومراقبته 19-01القانون رقم .2.4

  .بتكاليف نقلها ومعالجتها ةدالهامالنفايات الخاصة والنفايات  حائزوأو /و منتجويتكفل : 50المادة 

وإزالـة  تثمين ونقل وتمنح الدولة إجراءات تحفيزية قصد تشجيع تطوير نشاطات جمع : 52المادة 

  .كيفيات التي لم يحددها التنظيمالالنفايات حسب 

  

                                                
مفهومه الاقتصادي يعني أن السلع أو الخدمات المعروضة في السوق يجب أن تعكس كلفة المواد المستعملة بما في ذلك : الملوث الدافع 1

ملوثة في الهواء أو المياه أو التربة نوع من استعمال هذه الموارد ضمن عملية الإنتاج لذا يجب تقييم الموارد البيئية ذلك أن إلقائها كنفايات 
استعمال هذه الموارد اقتصاديا وإدخالها ضمن تكاليف الإنتاج ويؤدي عدم دفع ثمن استخدام هذه الموارد البيئية التي تدخل ضمن عوامل 

ها لذلك يعتبر الاقتصاديون أن سبب تدهور البيئة يعود إلى هذه المجانية في استخدام الموارد الإنتاج إلى هدرها وتحطيمها والقضاء علي
 ].2003، 215وناس يحي، [البيئية 
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  المتعلق بنفايات النشاطات العلاجية 478-03رقم  المرسوم التنفيذي.3.4

  .جهاتنتالتي ها تنص على أنه تتكفل المنشآت الصحية بنفقات معالجة نفايات: 27المادة 

المتعلـق بتسـيير    19-01إضافة إلى وجود أحكام جزائية تفرض على المخالفين لأحكام القـانون  

يلزمون بها في حالـة معاينـة تلـك    ة وعقوبات النفايات ومراقبتها وإزالتها من خلال غرامات مالي

  .المخالفات من قبل الجهات الوصية وهي مدرجة في الباب السابع من القانون أعلاه

  تسيير نفايات النشاطات العلاجية تكوين وتحسيس العاملين في. 5

ت د كيفيـا سطره القانون من نصوص ومواد تحد من اجل ضمان الاستمرارية والنجاعة في تنفيذ ما

تسيير نفايات النشاطات العلاجية، أولى القانون الاهتمام بالجانب البشري المرتبط بالعملية وأعطـى  

أهمية بمواد نصوصه لعمليات تحسيس الأشخاص المرتبطين بمجالات تسيير النفايات، لكي يسـهموا  

، ونجد مـن  تهمئبصحتهم وبي والآثار التي تمس في الإجراءات والقرارات التي قد تحد من الأضرار

  .تلك النصوص

  لبيئة في إطار التنمية المستدامةالمتعلق بحماية ا 10-03القانون رقم .1.5

مبدأ الإعلام و المشاركة : يتأسس قانون حماية البيئة على مبادئ عامة منها المبدأ الثامن: 03المادة 

ركة في الإجراءات الذي يكون بمقتضاه لكل شخص الحق في أن يكون على علم بحالة البيئة والمشا

وبما أن تسيير نفايات النشاطات العلاجية ينـدرج  ، المسبقة عند اتخاذ القرارات التي قد تضر بالبيئة

  :في إطار حماية البيئة تنص المادة التالية على

  بتسيير نفايات النشاطات العلاجيةالمتعلق  478-03المرسوم التنفيذي رقم .2.5

بالوسـائل اللازمـة    نقل ومعالجة النفايـات و املين مع عملية جمعوتأطير المتعتكوين : 29المادة 

  .مخاطرها وكيفيات التعامل معهاوالمعلومات الضرورية حول كمية النفايات و

ن مختلف النصوص والمواد التي ينبني عليها النظام التشـريعي والقـانوني لنفايـات النشـاطات     إ

حماية البيئة في إطار التنميـة المسـتدامة، تعتبـر    العلاجية الجزائري، والمدرجة في المجال العام ل

بمثابة جهود معتبرة في طور نتاجها تبعا لحداثتها، تستدعي التكثيف من التنظيمات والإجراءات من 

وذلـك  خلال نصوص ومراسيم تفصل أكثر مختلف مجالات تسيير نفايات النشـاطات العلاجيـة،   

تسييرها  إجراءاتالنفايات الأحرار، وتفصيل  انطلاقا من وضع توضيح مسؤولية منتجي صنف هذه

بشقيه المرحلي والمركزي ونقلها نحو منشـآت معالجتهـا    عها وتخزينهاتجميو بدأً من طرق فرزها

التي تتطلب مراسيم ونصوص خاصة بكل واحدة منها، أين توضع فيها قائمة النفايـات المسـموح   
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التقليل إلـى  هذا بغية الحد وتنفذ المعالجة بها، و بمعالجتها على مستواها والإجراءات والمعايير التي

  .النشاطات العلاجية الخاصة والخطرةالمستوى الآثار والمخاطر التي تشكلها طبيعة نفايات  أدنى

اطات العلاجيـة اعتمـاد   يبقي على المنشآت الصحية ومنتجي نفايات النشفي الأخير يمكن القول أنه 

ديـة  تأل ود تشـريعية وقانونيـة كقاعـدة عمـل أساسـية     ـجهده من ـقيد  تجسييتم و ومواكبة ما

التوجيهـات العالميـة    الاستعانة بمختلـف و آثار تسييرهم لنفاياتهم،مسؤولياتهم، وتقليص مخاطر و

سياسة وإستراتيجية مستدامة لتسـيير  وضع  تجارب الرائدة في هذا المجال، من خلالوال والإقليمية

سليمة لمختلـف أصـناف نفايـات    البيئية اللمعالجة لوجيات الحديثة النفايات الناتجة، والعمل بالتكنول

إجـراء   الوعي بالمسؤولية الفردية والجماعية فيية، مدعمين بذلك التحسيس العام والنشاطات العلاج

في تحقيق تنمية مستدامة  للوصول إلى الأهداف المنشودة المستدامة الأساليبوتنفيذ الإستراتيجيات و

 .ية تفي باحتياجات الأجيال الحالية ولا تضر بمتطلبات الأجيال اللاحقةشاملة صحية وبيئ

 

 

 

 

 

  



  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 تهيئة منشآت معالجة النفايات

يوضـع بجـوار المـدخل    : 05لمادة ا
الرئيسي لافتة إشـارة تسـجل عليهـا    

نشـأة ورخصـة   مال: معلومات تخـص 
ي يقبل دخولهـا  التاستغلالها، النفايات 

 .أيام وساعات الفتح والغلقو

تحاط منشأة المعالجة بسياج : 06المادة 
 هـا راقب كـل مخارج ي ،صلب ومقاوم

حراسـتها  خلال ساعات الاسـتغلال و 
 .وغلقها خارج ساعات الدوام

  :توفير على مستوى المنشأة: 07لمادة ا
  .لنفايات التي تدخلامركز مراقبة  -
  .زن النفاياتجهاز و -
نظام كشـف الإشـعاعات للنفايـات     -

 .الخاصة

لجـة  تجهيـز منشـأة المعا  : 08لمادة ا
الحوادث بوسائل الإسعاف من الحرائق و

وفق رخصة الاستغلال المذكورة فـي  
 .التنظيم المتعلق بالمنشآت المصنفة

 مطابقة النفايات المستقبلة من قبل نوع المنشأة المعالجة

الخاصة فـي  لقبول النفايات : 12المادة 
موقع منشآت المعالجة لابد من الحصول 
على شهادة القبول المسبقة التي يسلمها 
مستغل منشأة المعالجة لمدة سنة، تجـدد  

 .إجراءاتها عند نهاية كل فترة

مصدر النفايـات، هويـة    :شهادة القبول بطاقة تقنية بها: 13المادة 
 ـ ها منتج بقة، التركيبـة  وعنوانه، العمليات المحتملة للمعالجـة المس

مؤهلات المعالجة، كيفيات الجمـع  الكيميائية للنفايات وكل معلومات 
ند تـداول النفايـات   ع واجب أخذهاالنقل، الأخطار والاحتياطات الو
نتائج الاختبارات والتحاليل المنجزة على عينة النفايـات لمعرفـة   و

 .تركيبها وآثارها

: ـمؤشر بيدون المشغل في سجل قبول مرقم و: 14المادة 
مصدر النفايات وطبيعتها، هوية المنتج، هوية الناقل، رقـم  

سـاعة  قل، وزن النفاية الخاصة، تاريخ وتسجيل سيارة الن
نتائج مراقبة القبول المحتملة وشـهادة القبـول    ،الاستقبال
السجل تحت تصرف سـلطات الحراسـة    ويضع ،المسبقة

 .المراقبةو

 410-04ملخص إجراءات تنفيذ أحكام المرسوم التنفيذي رقم : 05رقم شكل 

 القواعد العامة لاستغلال منشآت معالجة النفايات 

تفتش كل النفايات الخاصة عنـد  : 15المادة 
وصولها موقع منشأة المعالجـة مـن قبـل    

وجود وثيقة الحركة، وجود وثيقـة  : مستغلها
راقبـة  القبول المسبقة سارية الصلاحية، الم

عند عند نقطة الوضع وبالنظر عند المدخل و
الاقتضاء وزن الحمولة ومراقبة عدم وجود 
الإشعاعات والتحقق من مطابقة النفايات مع 
 .المعلومات الواردة فـي شـهادات القبـول   

 .المسبقة

يرسل مستغل : 16المادة 
منشأة المعالجة مـرة فـي   
السنة إلى سلطات الحراسة 

ير عن ومراقبة المنشأة تقر
النشـــاط والمعلومـــات 
الملائمة حـول اسـتغلال   
ــنة   ــلال الس ــأة خ المنش

 .المنصرمة

ــادة  : 17المــ
الإبلاغ الفـوري  
لسلطات المراقبة 
والحراسة حـول  
أي حادث علـى  
ــأة  ــتوى منش مس

 .معالجة النفايات

يشكل أرشيف : 18المادة 
لمختلف مجموع شهادات 
ا الموافقة التي سلمت فيه

ــات   ــص النفاي ــا يخ م
خاصة التـي أدخلـت   ال

سـنوات   5للمنشأة خلال 
ــلطات  ــى س ــلم إل ويس

 .الحراسة والمراقبة

 ]الطالب إعداد من  [:المصدر

أشـهر علـى    6إرسال ملف قبل  :19المادة 
الأقل من تاريخ وقف الاستغلال بـه مخطـط   
الموقع الحالي، التدابير المتخذة لوقاية صـحة  
المواطن والبيئة، وصف بإدراج الموقـع فـي   

 ـ دراسـة   ،تغلالالمنظر والبيئة بعد نهاية الاس
إمكانية الاستغلال اللاحق للموقع، وعند الحاجة 

 .الحراسة التي يجب ممارستها على الموقع
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 سياسة ونظام التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية: الفصل الثالث
  

مخـاطر وآثـار    إثرهـا  ظهرتف ،مني نفايات النشاطات العلاجية عبر الزتعاقبت ممارسات منتج

امتد بعدها على حساب البيئة العالمية، مما استدعى تزايد الوعي بالوضـع الـذي تُسـير    تفاقمت و

  هـا وتحديد المسؤوليات، وارتبطت مجالات التعامل مع معها إطار التعامل فعمل المشرع بوضع،به

تنمية شـاملة تفـي باحتياجـات    التي تهدف إلى  الاجتماعية والبيئيةو بأركان المجالات الاقتصادية

ير مسـتدام  الأجيال اللاحقة، وذلك باسـتراتيجيات تسـي   بمتطلبات الأجيال الحالية دون الاضطرار

ثار والمخاطر للتقليل من مختلف الآ ،هيكل بمسؤوليات مضبوطة وأهداف مرجوةمسطرة في نظام م

لنفايـات النشـاطات    من خلال الاستفادة من التجارب يعمل نظام التسيير المسـتدام و السالفة الذكر،

يجسـد  ، وهالتسيير مجالاتوالأساليب المستدامة  مختلف التقنياتب البيئية العلاجية وفق معايير الجودة

الاقتصـاد فـي التكلفـة الماديـة     الآثـار و للحد من المخاطر و هااف تطور من قدرات منتجيبأهد

لتي قد تطرأ أثناء تنفيذ السياسـة المتكاملـة   ا التبدداتمع إمكانية مواجهة مختلف الحوادث و،والبيئية

، ومن أجل عرض ومعرفة حيثيات مختلف السياسـات ومكونـات نظـام    الهيئات العلاجيةلنفايات 

  :التالية يتناول هذا الفصل النقاط ،لعلاجيةيير المستدام لنفايات النشاطات االتس

  .سياسات واستراتيجيات تسيير نفايات النشاطات العلاجية -1

 .نظام التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية -2

 .التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجيةمجالات  -3

 .معالجة نفايات النشاطات العلاجية -4

 .تدقيق نفايات النشاطات العلاجية -5

  .تطوير قدرات تسيير نفايات النشاطات العلاجية واحتياطات سلامة الأشخاص والبيئة -6

  تسيير نفايات النشاطات العلاجية سياسات واستراتيجيات. 1

 باعتبار أن منتجي نفايات النشاطات العلاجية جزء من الكل المنتج للنفايات الصلبة نجد أن الكل كان

هـو  تعاملهم مع النفايات يتم وكأنها مواد لا يحتاج إليها ولا يمكن الاستفادة منها، حيـث مصـيرها   

مما أدى بأسلوب عشوائي غير سليم، يئيةالإهمال والرمي في إحدى المكونات والأوساط البو التجاهل

ر ف مع مـرو تطورت بشكل مخي ،ع وسلامة البيئةصحة المجتمب مخاطر أضرتإلى ظهور آثار و

اتجاه النفايـات التـي ينتجونهـا     الزمن، فدفعت بمنتجي النفايات عامة إلى تغيير أساليبهم وسياستهم

  .سياسات واستراتيجيات اندرجت في إطار يعرف بالتنمية المستدامة بإتباعذلك و
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  ع النفاياتتطورات سياسة التعامل م. 1.1

تأثير بالغ في استمرار البشرية، حيـث أن   عرفت المجتمعات منذ القدم أهمية تهيئة المدن لما لها من

مثل وضع قنوات صـرف النفايـات السـائلة ونقـل     من بعض أساليب تسيير النفايات وجد وقتها، 

النفايات الصلبة بكل أنواعها إلى خارج الحضائر السكنية مع الحرق العشوائي لها، وغيرهـا مـن   

تخلفه من آثار على عناصر  يمكن وما هاعن مصيروالإغفال  الطرق الساذجة ذات أسلوب التجاهل

                         :هذه السياسة التي اتبعت وقتها عزوها يؤول إلى عدة أسباب منها، الأوساط البيئية

  ]1999، 17إسماعيل محمد المدني، [

نتاجية والنمو الاقتصادي السريع وعدم إعطاء أي أهمية للنفايـات  لإالكلي بالعملية ا الاشتغال -أ

ة آنذاك كان التخلص منها بأرخص المصاحبة لها، وحيث أنه ليس لها أية مردودات اقتصادية آني

  .الوسط البيئيعناصر ئها في أبسط الطرق وهو إلقاو

تسـتطيع أن   اسعة الواسعة مثل البحار والجـو النفايات بأن عناصر البيئة الش منتجواعتقاد  -ب

  .ارتها أن تنقي نفسها ذاتييات وبقدتستوعب ما يلقى في باطنها من نفا

النفايات بالطرق التي تؤثر بها النفايات والملوثات عند انتقالها إلى البيئة، فهـذه   منتجوجهل  -ج

ما هو ثابت ومسـتقر لا  والملوثات عند انتقالها إلى أحد الأوساط البيئية منها ما هو قابل للتحلل 

الكائنـات  كم في البيئة وفي جسم الإنسـان و ومنها ماله خاصة الترايتحلل ولا يتغير مع الزمن، 

لوثات التي قد تتفاعل مع بعضـها  وغيرها من الم ،)مثل الزئبق و الكدميوم و الديكوزين(الحية 

  ).كأكسيد النتروجين(تكون خليط من الملوثات الأكثر خطورة وسمية و

الضـغط   غياب نييع ،غياب الوعي الجماهيري حول تأثير النفايات على الإنسان والحيوان -د

  .الشعبي على الجهات المعنية بإصدار التشريعات

والضـحايا البشـرية    زدياد الحوادث والكوارث البيئيةومع تراكم الخبرات والتجارب مع الزمن وا

التاسع تي شاعت في القرنين الثامن عشر وكالأوساخ ال ،للنفاياتلتسيير الأسلوب السيئ  الناجمة عن

م أين وقـع   1872 -1831انجلترا ما بين ب ما حدث مثل ،مراض وأوبئةعشر وما نتج عنها من أ

ألف قتيل بسبب النفايات الصلبة والسـائلة المتراكمـة، وثَـم     38ما يقارب  بها وباء الكوليرا خلف

وضعت لهـا هندسـة    ،المنشآت الصحية التي ارتبط نشاطها بأضرار تلك الأوساخ والأوبئةوجِدت 

وفق الإسهامات التي قام بها لـويس باسـتور وفريقـه فـي      مراض المعديةاصة لمنع انتشار الأخ

اكتشاف البكتيريا؛ زيادة على ما ظهر في أواخر القرن العشرين من أمراض فتاكة كمرض فقـدان  

لنفايات الناجمة عن الأنشطة العلاجية، وكذا كارثة نفايـات الأنشـطة   الناتجة عن ا المناعة المكتسبة
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أ أين .م.ما جرى في شواطئ نيوجرسي في ووة التي وجدت في المفارغ العمومية، الألمانيالعلاجية 

 50إلى غلق ما يقـارب   ذلك أدى ،تم ردم النفايات بما فيها نفايات النشاطات العلاجية على امتدادها

 ـقان أول رهاـــونغرس الأمريكي على إثــميلا منها وإصدار الك  ـون تتبـع النف ــ ايات ــ

 منتجـو أيقـن   للتداعيات السابقة وغيرهاو ،[Friedrich Bolle, 44, 2000]م  1988امــالطبية ع

لا  همالتجاهل والإغفال لنفايـات  لوبسأنفايات النشاطات العلاجية خاصة والنفايات الصلبة عامة أن 

الصـحية  والقريب والبعيد معا، وأن سلبياته خطيرة جـدا مـن الناحيـة البيئيـة     ،فلح على المدى ي

عرفـت   لذلك اتبعوا سياسة التحكم والمعالجة للنفايات بعد إنتاجهـا  ،ة وحتى الاقتصاديةالاجتماعيو

مفـارغ المراقبـة   مراكز الردم التقنـي وال ، كإنشاء مرامد وبالسياسة الدفاعية أو سياسة رد الفعل

أنهـا لـم تحـل    غيرها، لكن هذه السياسة الجديدة بالرغم من أنها أعطت حلا جزئيا ومرحليا إلا و

كرواسب (الكلية للمجتمع  ةعلى البيئأشد وطأة  ىع مشكلات أخرولم تمنع وقمشكلة من جذورها وال

صـحية  ، والتي أخذت بعدا جديـدا لـم تشـهده المنشـآت ال    )دخان المرامد غير المعالجالمفارغ و

  ]1999، 18إسماعيل محمد المدني، [ :ـذلك لالمجتمعات من قبل وو

E أن حولها من حالة إلى أخـرى، و من نفاياتهم وإنما ت تتجو النفايالا تخلص من أن سياسة التحكم

  .حتى بعد التحكم والمعالجة ولو بنسبة ضئيلةالمكونات السامة والخطرة تكون موجودة 

E ـ  ،وجود عبئ إضافي تتحمله المنشآت والمجتمعات لتسيير نفاياتها  ة تكـاليف أجهـزة   مـن ناحي

  .هذه الأجهزة الة على تشغيل وصيانةتدريب العمو توفير و المعالجة والتحكم

E  ـ  كرة، ــاسة التحكم تستهلك موارد طبيعية كثيـسيأن   ـ امـاسـتخدام المـواد الخ  الجةـبالمع

  .واستعمال المياه والطاقة ،...)غاز ،بنزين(

إبداعيـة مبتكـرة    إستراتيجيةمع النفايات أن يفكروا في وعليه كان لزاما على المهتمين والمتعاملين 

مبناهـا الحكمـة   عملية واقتصادية اتجاه النفايات المنتجة والأنشطة التنموية المرتبطة بها،  سياسةو

حتى إستراتيجية منع أو خفض إنتاج النفايات من مصدرها،، وهي "الوقاية خير من العلاج: "القائلة

لناجمـة  الأضرار اوبالتالي منع أو خفض التكاليف و ،أصلا إلى معالجتها تمنتجو النفايايضطر لا 

تطـورت  تي أطلقت علـى هـذه الإسـتراتيجية و   د تعددت الأسماء والمصطلحات القعن إنتاجها، و

  .وعرفت بعدها بإستراتيجية التنمية المستدامة ،مفاهيمها وأبعادها

  العلاجية اتطانشي تسيير نفايات الأركان ومؤشرات التنمية المستدامة ف. 2.1

إستراتيجية وقائية شـاملة ومتكاملـة تعتنـي     نفاياتالتسيير ي تعتبر إستراتيجية التنمية المستدامة ف

مبلـورة  هذه الإستراتيجية العامة مجسدة وبالنشاط التنموي بأكمله وفي كافة القطاعات، وقد ظهرت 
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م، وذلـك نتيجـة   1992بشكل واضح في مؤتمر قمة الأرض بمدينة ريودي جانيرو بالبرازيل سنة 

  ]إسماعيل محمد المدني[ :ا والتي منهااستجادة قضايا عدة عجلت بتطويره

E لة مصادرهاقتدهور نوعية المياه في معظم مناطق العالم وانخفاض أحجامها و.  

E ارتفاع أسعار المواد الخام والطاقة بشكل ملحوظ.  

E  الخاصة والصناعيةالخطرة صرامة التشريعات والأنظمة المتعلقة بالنفايات.  

E من النفايات ارتفاع أسعار وتكاليف التخلص.  

E قلة وجود مناطق صالحة لدفن النفايات.  

E  الدفيئةطبقة الأوزون، : بعد عالميانكشاف مشكلات بيئية ذات... .  

على المستوى العالمي في مجال وضع معـالم وأبعـاد التنميـة    ومن بين الأعمال التي بذلت خاصة 

  :ية خاصة نجدالمستدامة في تسيير النفايات عامة ونفايات النشاطات العلاج

E  م، وما تضمنه تقرير مؤتمر الأمـم  1992البرازيل جوان بأعمال قمة الأرض بريودي جانيرو

  .المتحدة حول البيئة والتنمية من أهداف وتوجيهات خصت النفايات في فصل من فصول أجندته

E ـ المنعبـال   يةبرنامج الأمم المتحدة المخصص للبيئة من خلال مؤتمر الأعضاء في اتفاق   يقـد ف

والمتعلق بمراقبة الحركة الحدودية للنفايات الخطرة وطرق التخلص منهـا، أيـن   ،  م2002ديسمبر 

يئـي السـليم للنفايـات البيوطبيـة     وضعت في الاجتماع السادس للمؤتمر توجيهات تقنية للتسيير الب

  .نفايات العلاجات الطبيةو

E إفريقيا المعنون بالتسـيير المسـتدام   ب لمكتب المنظمة العالمية للصحة مشروع الخطوط المرجعية

في سبل وضع نظـام التسـيير المسـتدام     حتوى عليه من فصول تبحثا وما ،للنفايات الإستشفائية

علـى المسـتوى    التنفيذأو ) المنشآت الصحية ( للنفايات الإستشفائية سواء على المستوى الوحدوي

  .الوطني 

كونهـا وضـعت    ،لدى جميع الـدول  حاليا ة التي تعتمدذه الأعمال بمثابة الدعامة والركيزوتعتبر ه

وتحت ، توفر الإمكانيات البشرية والماديةمدى بمراعاة خصوصيات البلدان بما فيها البلدان النامية و

إشراف دول رائدة في مجال تسيير النفايات كألمانيا التي ساهمت بـالكثير فـي تجسـيد ووضـع     

            العالميـة للصـحة والأمـم المتحـدة المتعلقـة بالنفايـات       التوجيهات الموجودة في أعمال المنظمة 

[UNEP/CHW.6/20, 1, 2002].  
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  تسيير نفايات النشاطات العلاجية أركان وعناصر التنمية المستدامة في. 1.2.1

المتعلق بحماية البيئة في إطـار التنميـة    10-03من القانون  03رفت التنمية المستدامة في المادة ع

مفهوم يعني التوفيق بين التنمية الاجتماعية والاقتصادية قابلة للاستمرار وحمايـة  : " ستدامة بأنها الم

أي إدراج البعد البيئي في إطار تنمية تضمن تلبية حاجات الأجيـال الحاضـرة والأجيـال    ، البيئة 

أن التنميـة   م 1983عـام   المية للبيئة والتنمية التي أنشـأت وجاء في أعمال اللجنة الع، " المستقبلة 

متطلبات الجيل الحالي دون أن يؤثر ذلـك علـى   والتنمية التي تفي باحتياجات :" المستدامة هي تلك

ــة   ــال اللاحقـ ــات الأجيـ ــدرة وإمكانيـ ــاتهم   قـ ــاتهم ومتطلبـ ــاء باحتياجـ "                                     للوفـ

[ Laurent comélian et al, 20, 2005]، ـكان أساسية يراعا فيها التنسيوضع لها أر  ا ق والربط بينه

  :من أجل تحقيقها، تتمثل في

E التنمية البيئية عن طريق الاهتمام بالتنوع الحيوي والمحافظة على تنويـع   تحقيقب: الركن البيئي

مع منع أو خفض إنتاج النفايات بجميـع   ،وحماية الموارد والثروات الطبيعية ابيئاتهالأحياء وتنوع 

  .والتي منها نفايات النشاطات العلاجية أصنافهاها وأنواع

E هـدر للمـوارد علـى    دون  ،بتحقيق التنمية الاقتصادية بأسلوب فعال وثابت :الاقتصادي الركن

حساب الجوانب الأخرى والأجيال اللاحقة، مع وضع سياسة اقتصادية سليمة بيئيا والتي من أهدافها 

لي خفض إنتاج النفايات مـن خـلال مـدخل التكنولوجيـات     خفض استهلاك المواد والموارد وبالتا

  .النظيفة

E ساواة بين الجيـل الحـالي مـن جهـة     يتجلى تحقيق التنمية فيه بالعدالة والم :الاجتماعي الركن

على سلامة مكونات ل للثروات والمحافظة دالأجيال القادمة من جهة أخرى، من حيث التوزيع العاو

تغييـر أنمـاط   اث الثقافي والفكري للمجتمعات ووالمحافظة على الترفض مستويات الفقر البيئة وخ

  .وغيرها الإنتاج والاستهلاك
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  أركان التنمية المستدامة :)06(شكل رقم 

  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

مجال الأنشطة الاقتصادية مدرج في الأنشطة 
الإنسانية وهي بدورها مدرجة في المحيط 

ك أن النشاط الاقتصادي الحيوي والسبب في ذل
لا يدوم وأكثر من ذلك لا يتطور على المدى 
الطويل إذا كان شكل الطبيعة قد أصبح جد 

  .متضرر
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

عندما تكون مصممة بشكل " المستدامة " التنمية 
  .يضمن دوام المنفعة للأجيال اللاحقة

  .مساهمة –احتياط  –تضامن 

                                 

  Laurent Comilian et al, 19]: [المصدر                                                       

وما يمكن أن يساهم به  ،الركن المتعلق بالجماعات المحلية والحكومات السابقة ويضاف إلى الأركان

المشـورة  فية وخـلال الشـفا  في تنظيم التوافق بين الجماعات المحلية المقررة ومجتمعاتهـا، مـن   

المساهمة في اتخاذ قرارات التنمية المستدامة، وقد ترجمت هذه الأركان لتحقيق التنمية المسـتدامة  و

في مجال النفايات ونفايات النشاطات العلاجية في مختلف أعمال وتوجيهـات المجموعـة الدوليـة    

  : حيث

E  برنامج عمل يطبـق  بم ترجمت 1992البرازيل جوان ببريودي جانيرو قمة الأرض في أعمال

ة مكونة من ثلاث أجـزاء  قة عن وثيوهي عبار،  21أجندة حاليا في القرن الواحد والعشرين باسم 

فصل حول المحافظة على الموارد وتسييرها  14، الجزء الثاني منها به تشتمل على أربعين فصلاو

 

  
  ركــن
 اقتصادي

 اجتماعي

 بيـــئـي

 ةـــنميــالت

 بيئية                  

 تعايش استمرارية

 استدامة

 عدالة
 اقتصادية      اجتماعية       
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                      :يم للنفايـات وهـي  من أجل التنمية، ومنها أربع فصول تدرس التسيير البيئي السـل 

  ]2004الأمم المتحدة البيئة والتنمية، [

  ).19فصل (التسيير البيئي السليم للمواد السامة  -أ

، وبها جزء يخـص موضـوع نفايـات    )20فصل (التسيير البيئي السليم للنفايات الخطرة  -ب

  .النشاطات العلاجية

  ).21فصل (لصلبة والقضايا المتعلقة بمياه المجاري التسيير البيئي السليم للنفايات ا -ج

  ).22فصل (التسيير البيئي السليم للنفايات المشعة  -د

  :وقد وضعت هذه الفصول الأربعة لتحقيق أربعة أهداف هي

  .الخفض بالقدر الممكن للنفايات -أ

  .تكثيف عملية إعادة الاستعمال والتدوير البيئي السليم للنفايات -ب

  .عملية المعالجة والتخلص البيئي السليم للنفاياتتشجيع  -ج

  .في أنشطة النفاياتتوفير المصالح المختصة  -د

E  لمؤتمر الأعضاء فـي  وفي برنامج الأمم المتحدة المخصص للبيئة، ومن خلال الجلسة السادسة

ركـان  ركة الحدودية للنفايات الخطرة وطرق التخلص منها، ترجمت الأحول مراقبة الحاتفاقية بال 

بيوطبيـة ونفايـات العـلاج    في شكل توجيهات تقنية من أجل التسيير البيئـي السـليم للنفايـات ال   

عاون بين الدول المتقدمة والـدول  والتي جاءت بمساهمة خبرات ألمانية في هذا المجال وبالتالطبية،

وبيـة  المجموعـة الأور بدليل للمنظمة العالمية للصحة وملف حضـر مـن قبـل     استعانة ،النامية

  [UNEP/CHW.6/20, 2002]: ملحقينبه تضمنت التوجيهات للضبط،و

  :به أهداف التوجيهات التقنية والتي منها: الأول

طيـات  عمل علـى تكييفهـا وفـق المع   يمنح وتوزيع هذه التوجيهات لكل بلدان العالم، والتي  -أ

  .الدول الناميةبخاصة  المتوفرة والمتوافرة لديها

نفايات الناجمة عن النفايات البيوطبية ولمخاطر المتعلقة بالصحة والبيئة العمل على تقليص ا -ب

الاعتبار درجة تطوير الهياكل وقدرات البلدان والملائمة المتواجدة في العلاج الطبية، أخذا بعين 

  .التكلفةالقدرات وقنيات الموافقة للمستوى الإبداعي والت

 لهامن إعطاء مفهوم  تبتسيير النفايالجوانب المتعلقة التوجيهات المتضمنة لكل ا به فُصلت: والثاني

 وكـذا المعالجة والتخلص النهائي منها، و ات المطبقة في التسييرالتكنولوجي إلى مخاطرها، مختلفو

  .ذكر مختلف أساليب تطوير قدرات التسيير
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E  م للنفايات المعنون بالتسيير المستدامشروع الخطوط المرجعية للمنظمة العالمية للصـحة  أما في

في شكل فصول ومباحث وضعت للتطبيق العملي الميداني سـواء  الأركان الاستشفائية، فقد ترجمت 

النفايـات   تفصـيل أبعـاد مشـكلة   ب وذلكعلى مستوى المنشآت الصحية أو على المستوى الوطني، 

ق المرتبطة ئمختلف الوثامع  ،الصحية الاستشفائية وطبيعة نظام التسيير المستدام لها داخل المنشآت

  .به والأساليب المعمول بها لمراقبته، وكيفية وضع مخطط وطني لتسيير النفايات الاستشفائية 

  [ OMS/ AFRO,6] :وقد وضع هذا المشروع حسب المنظمة العالمية للصحة لإمكانية تحقيق

  .توعية الأطراف المعنية حول ضرورة التسيير السليم للنفايات داخل المنشآت الصحية -أ

وضع خطوط مرجعية من أجل سياسات نظام التسيير وطرق معالجة النفايات والتقليل مـن   -ب

  .حجمها

  .تنظيم التكوين في مجال تسيير النفايات الاستشفائية -ج

  .مساعدة الدول لتعبئة الموارد من أجل وضع وتطبيق نظامها التسييري للنفايات الاستشفائية -د

  تسيير نفايات النشاطات العلاجية ة فيمؤشرات التنمية المستدام. 2.2.1

لمعرفة مدى تحقيق الدول للتنمية المستدامة وتجسيد أركانها، وجدت الكثير من المؤشـرات لقيـاس   

درجة تحقيقها للتنميـة  مثل مؤشرات تقيس أداء الدول و ،كافة القطاعات التنموية لتشموذلك الأداء، 

مؤشرات لمعرفـة مسـتوى تحقيـق     ،...)المديونية ،تصاديقمعدل النمو الا(الاقتصادية المستدامة 

مؤشرات خاصـة بالتنميـة   و ،...)لفقر، الطبقات الاجتماعيةمستوى ا(التنمية الاجتماعية المستدامة 

أين نجد مؤشرات التنميـة المسـتدامة فـي تسـيير النفايـات، والتـي        ،ةالمستدامة المتعلقة بالبيئ

  ]1999، 19إسماعيل محمد المدني، [:هامن

على عـدد السـكان    )الطن(بالكمية يقاس  ،إنتاج النفايات الصناعية والنفايات البلدية الصلبة -أ

بأنه كلما كانت نسبة الكمية المنتجة أعلـى مـن    كسعي، و)السنةxةمسن/طن(مضروب في السنة 

في السنة، دلّ ذلك على وجود هدر في الموارد وعدم تتبع الطـرق  ) الأفراد(نسبة عدد السكان 

  .ئية والاقتصادية لإعادة الاستعمال والتدوير للنفايات، والعكس صحيحالبي

عكـس كميـة اسـتهلاك    ي ،)اليوم/كغ للفرد(كمية النفايات التي يتخلص منها الفرد في اليوم  -ب

يـنجم  قـد  تي منها ما هو قابل للتدوير أو إعادة الاستعمال مما الوالفرد للمواد المنتجة للنفايات، 

الآثار الاجتماعية التي قـد  وكذا  ،ر بيئية واقتصادية على المدى القريب والبعيدآثار ومخاط عنها

  ).NIMPY مبدأ(تنجم 
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مقارنة مـع   ،)%( كمية النفايات التي يعاد استخدامها ويعاد تدويرها وتصنيعها كنسبة مئوية -ج

ف عكس مدى التطور المسـتخدم فـي مجـال مـا يعـر     يإجمالي الكمية المنتجة من النفايات، و

  .باقتصاديات التدوير

  ).طن لكل وحدة من الناتج المحلي الإجمالي(إنتاج النفايات الخطرة  -د

  ).متر مكعب(إنتاج النفايات المشعة  -هـ

حجم النفايات التي يتم التخلص منها ويعبر عنه بمؤشر طن وحـدة مـن النـاتج المحلـي      -و

  .جمالي في السنةلإا

  .جة النفايات الخطرةحجم الأموال التي تصرف على معال -ز

  :أما التي تتعلق بنفايات النشاطات العلاجية فنجد منها

يـوم  /سرير /يوم أو لتر/سرير/كمية النفايات التي تنتجها المنشآت الصحية سواء بمؤشر كغ -أ

حيث حسب معايير كميـة النفايـات    أخرى، عن الخدمات التي تقدمها منشأة عكس حجمي ذيالو

 والأمريكيـة  وروبيـة الأحجام والأصناف ضمن العديد من البلدان الأ داخل مستشفيات مختلفةو

  [Hueber D, 140, 2003]: المعدلات التالية وفقعموما  مؤشرالظهر الآسيوية الإفريقية وو

 يوم/سرير/كغ 1,80 %90  منزليةالالنفايات شبه  -

 يوم/سرير/كغ 0,12  %6  النفايات المعدية -

 يوم/سرير/كغ 0,02  %1  النفايات الجسدية -

 يوم/سرير/كغ 0,06 %3  نفايات أخرى خاصة -

إلى  3م/كغ 100المنشآت الصحية هي بين ب شبه المنزليةالكتلة الخاصة لصنف النفايات مؤشر و

  .ريةأقل من النفايات المنزلية الحض 3م/كغ 200

ك إما بمؤشـر  كمية النفايات الخاصة والمرتبطة بالنشاط العلاجي فقط كالنفايات المعدية وذل -ب

الصادر عن وزارة البيئة وتهيئة الإقلـيم قّـدر   RNE 2003 1حسب ف السرير،/السنة أو كغ/طن

طـن نفايـات معديـة     8500منهـا   ،السنة يطن ف 9000 ـالنفايات الخاصة بالعلاج بإنتاج 

، وهذا المؤشر يعكس [RNE 2003, 341, 2003]وسامة  كيميائيةطن نفايات تمثل مخاطر 500و

  .الموالي مؤشرالايات النشاطات العلاجية ومدى إمكانية معالجتها من خلال المقارنة مع حجم نف

مـدى  لاجية، خاصة منها المرامـد و عدد المنشآت المخصصة لمعالجة نفايات النشاطات الع -ج

درات استعمالها والتي تتلائم مع المؤشر السـابق أم لا، وقـد   قنسبة الصالحة منها إلى المعطلة و

                                                
de L’Environnement 20031  Rapport National 
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منشأة موجهة لترميد كمية النفايات السابقة، منها أزيد مـن   235بـ  مستشفيات الوطن في قدرت

موزعة حسب الجهات العلاجيـة علـى   وهي  ،معطلة %30نسبة بأي  ،مرمد خارج الخدمة 70

  :القطر الوطني كالتالي

  الجزائرية توزيع المرامد حسب الجهات العلاجية الوطنية): 07(جدول رقم 

الجهات 

  ةالعلاجي

عدد منشآت 

  الترميد

  المرامد المعطلة  المرامد الصالحة

 %  العدد %  العدد

  % 38,5  30 % 61,5  48  78  وسط

  % 35  25 % 65  47  72  شرق

  % 22  11  % 78  40  51  غرب

  % 15  03  % 85  18  21  جنوب شرقي

  % 16  02  % 84  11  13  جنوب غربي

  % 30  71  % 70  164  235  وعالمجم

  

  [RNE 2003, 342, 2003] :المصدر

مؤشرات عامة أخرى كحجم الأموال التي تصـرف فـي تسـيير     ويضاف إلى المؤشرات السابقة

 راكز الـردم التقنـي  النفايات سواء على المستوى الوطني أو على مستوى المنشآت الصحية، عدد م

 تالمؤشـرا وغيرهـا مـن    )خصوصـا  المهيـأة المفارغ (لنفايات النشاطات العلاجية  ةالمخصص

  .اريةالمعي

  الاستراتيجيات العملية لتسيير نفايات النشاطات العلاجية. 3.1

بعدما تم التطرق إلى مختلف التعاملات والسياسات الكبرى المستدامة المبنية على أسـس وأركـان    

ومـن   سليم ومستدام، يئيبلتحقيق الأهداف المرجوة من تسيير النفايات بشكل ذات مؤشرات توظف 

ت غير المعالجة وتقليل الأضرار والآثار على الصحة والبيئة الناجمة عـن  خفض حجم النفايااجل 

يبقى على  المتواجدة في هذه الأخيرة،نفايات النشاطات العلاجية، والعمل على تشجيع استغلال القيم 

الإمكانيات التي يمكن الحصول عليها لتحقيـق   ايحددوأن مختلف الهيئات العلاجية النفايات ب منتجو

  .تسيير عملية تجسد في الواقع وبطريقة مستدامة تاستراتيجيا بإتباعالمرجوة، وذلك  الأهداف

أنه توجد خمس إستراتيجيات كبرى لتسـيير النفايـات بكـل     من هذه الناحية Alain Navarro يرى

  [Alain Navarro, G2000 4-5, 2004]: أصنافها وذلك على النحو التالي
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منتجات تنـتج    الأكثر نجاعة وفعالية وفحواها توقيف إنتاج اتيجيةالإستر: توقيف إنتاج النفايات -أ

صـعبة  أو أنها تحوي حين عملية الإنتاج على نفايات  ،نفايات صعب التخلص منها في نهاية حياتها

  .هو البحث عن منتجات بديلة الإستراتيجيةالتخلص، والمخرج لهذه 

سـميتها تتمثـل هـذه    ص النفايات المنتجة وار هدف تقليفي إط: التكنولوجيالتثمين والإبداع  -ب

والبحـث فـي    ،النظيفة تالتكنولوجياوتحقيقها يكون ب ،في توظيف الأدوات المستعملة الإستراتيجية

  .Le Goulot d'étranglementة والمحصورة يأساليب بديلة محتوية على المداخل الطبق

يمكـن  (: ات الإنتاج والاسـتهلاك وإعادة استعمال نفاي التقييمو التدويروضع سياسة تطبيق  -ج

الصعوبة هنا تكمن في إيجاد أساليب تحويل النفايات واستعمالها خاصة ) مباشرة بالتقييمالتعبير عنها 

  .الناتجة عن تقييمها

لكـي   ،وحصر التلوث احتواءيعني  "Eco compatible": جعل مخلفات النفايات ملائمة للبيئة -د

  .لوثة للبيئة وتخزينها كنفاية نهائيةيكون هناك انبعاث مخلفات غير م

لكنها بمثابة الخطوة الأخيـرة لكـل أنـواع     ،لا تعتبر إستراتيجية بالمعنى الصحيح: التخزين -هـ

  .الوصول إلى نفايات نهائية تفرض وجود مخرج أو حل لها بهدف وذلك جات،المعال

  Alain Navarroالإستراتيجيات الكبرى لتسيير النفايات حسب ): 07(شكل رقم 

  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  ] Bruno Debray، 17، 2000[:المصدر
  

  إستراتيجية وقف

 الإنتاج

  إستراتيجية المخلفات 

 غير الملوثة

  إستراتيجية 

 التخزين

  إستراتيجية

 التثمين 

  إستراتيجية 

 التقييم

 النفاية
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التحويلية وعمليـة اسـتهلاك   وأن كل النشاطات البيولوجية  Alain Wickerومن جهة أخرى سجل 

لضمان تسييرها بفعالية المواد وإزالة التلوث ينتج عنها كميات معتبرة من النفايات، والطريق المتبع 

  .]Alain Wicker ،215، 2000:[منها باستراتجياتبسيطة متصلة  مر عبر مبادئواستدامة ي

 أولا ات القاعدية الأساسيةحيث من الضروري وضع المعطي: معرفة أصناف النفايات وطبقاتها -أ

  :ـالمتعلقة بو

E  في الممارسات الصحية الخواص المعتمدونالمنشآت الصحية، (جرد منتجو النفايات.(...  

 E أصنافها(المنتجة طبيعة كل النفايات.(  

E    الظروف المحلية المحيطة بإنتاج النفايات والتي لها انعكاس وعلاقة مع تـدفق النفايـات مثـل :

تقديرات جسور، النشاطات الصحية وتواجدها،الديمغرافيا، الجو المناخي، محاور ومفترق الطرق وال

  ... .الإنتاج الزراعي والصناعي

  .من الاستراتجيات السالفة الذكر Alain Navarro زيادة إلى ما قدمه  -ب

وتفادي ضياع القيمـة   الجانبية أثناء معالجة النفايات مكن إضافة استراتجيات أخرى كتقليل الآثاروي

، وغيرها التي يمكن فـي المجمـوع أن تصـنف إلـى فئتـين مـن       )الطاقة( الموجودة في النفاية

  ]  Bruno Debray ،17، 2000[ :الاستراتيجيات

Eالنظيفة ةالتكنولوجيفي  الإبداعالنفايات،  إنتاجتوقيف : ات وقائيةجياستراتي. ....  

 Eتقييم النفايات، مخلفات ملائمة للبيئة، التخزين: استراتيجيات علاجية. ....  

إعادة طبقة في الاستراتيجيات السابقة والمالحلول التقنية  إيجادوبمساهمة عمل الكفاءات الموظفة في 

الإمكانيـات  تراتيجيات أخرى تتلائم والظـروف و ت قد تطرأ، بإمكان طرح اسلاإيجاد حلول لإشكا

مقدمـة علـى أي    إجراءاتللصحة للدول  ةلك قدمت المنظمة العالميذولأجل  الموجودة والمتوفرة،

اختيار طرق ومناهج معالجة نفايات النشاطات العلاجية، وكشفت عن أدوات تسهل عمليـة  قرارات 

بمعية تعـاون الـدول مـع    ت جيدة وفق تكنولوجيات ملائمة، وار من اجل سياساالتقييم وإيجاد القر

: اقترحت استراتيجيات عملية لتسيير نفايات النشاطات العلاجية على المسـتويات الـثلاث   ،المنظمة

  ] [OMS, 2, Avril 2004 :، حيثالمتوسط والبعيدوالقريب 

E على المدى القريب:  

جل تسهيل لأ ،يكون بنفس المادة البلاستيكية نصانعيالمن قبل ا الحقن ومختلف مكوناته إنتاج -أ

  .هاعملية تدوير

 .)PVC  )polychlorure de vinyleدوات للاستعمال الطبي دون مكون الأمعدات والاختيار  -ب
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المـواد  (صـة محتملـة   طرق التـدوير الأكيـدة عنـد كـل فر     لتنفيذد وبحث ووضع قي -ج

   ...). ،الزجاجالبلاستيكية،

 ـأو وضـع حلـول لاسـتبدال المرا    ،جديدة لتسـيير النفايـات  التقنيات الوترقية تنسيق  -د د م

الحصول على مناهج وطـرق تنفيـذ    في طور النمو أينظل الدول النامية والتي  فيو،الصغيرة

الترميـد الإجابـة    ، يبقيتسيير نفايات النشاطات العلاجية غير أكيد على سلامة البيئة والصحة

  .طة الاستعمال الجيد لهمقبولة شريال

E على المدى المتوسط:  

مـن أجـل تقلـيص كميـة نفايـات       ،غير المستعملة عدد الحقنمعايير جديدة لتقليل وضع  -أ

  .النشاطات العلاجية الخطرة التي تستدعي المعالجة

،من لديوكزين وانبعاثاته ذات التراكيز المنخفضـة لدراسة الآثار الصحية للتعرض المستمر  -ب

  .الترميد غير السليم جراء

  .تقييم ومقارنة المخاطر الصحية الناجمة عن الترميد وعن نفايات النشاطات العلاجية -ج

E على المدى البعيد:  

سـبب  التي قـد ت و ،هالا تستدعي عملية الترميد للتخلص النهائي منتدعيم ترقية النفايات التي  -أ

  .تعرض للديوكزين المنبعث من المرامدالغير المحكم لها ومرضية ناتجة عن التسيير  نسب

حول الـتخلص العقلانـي مـن نفايـات      ةل وطنيئدعم الدول للحصول على مراجع ودلا -ب

  .النشاطات العلاجية

لى المسـتوى الـوطني مخطـط سياسـات     تجسيد عالعداد والإجل لأدعم و مساندة الدول  -ج

  .يخص نفايات النشاطات العلاجية اتتشريعو

تسيير نفايات النشاطات العلاجية التي لا تضر بالبيئة مثل التـي تقـررت فـي    ترقية مبادئ  -د

  .اتفاقية بال

نشـاطات  التسـير دون مخـاطر نفايـات     التيمساعدة الدول بالموارد البشرية والمالية  -هـ

  .العلاجية

 وفيما يخص مختلف أصناف نفايات النشاطات العلاجية فالممارسات والتدخلات الفعالة التي يعمـل 

الجروح (،آثارهاة التخلص والتقليل من مخاطرها وبشكل بيئي مستدام، بغي هاعلى تجسيد استراتيجيات

مختلف كن بسطها في الشكل الموالي وعلى يم...) والوغزات، نقل العدوى والأمراض، تلويث البيئة

  .، وسنتطرق إليها في المباحث اللاحقةالمستويات
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  فايات النشاطات العلاجيةإستراتيجية تسيير ن): 08(شكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  [UNEP/ CHW 6/20, 15, 2002]: المصدر

 الأصناف التعريف المحطة الأخيرة           المعالجة        المخاطر       / نقل 

التم
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ
ـ

ييز
 نفايات دون خطر 

 معدية

 واغزة أو قاطعة

 بيولوجية و جسدية

 أدوية كاشفة

 مكونات إشعاعية

إبطال العدوى قبل توجيهها 
 إلى مفارغ أو الترميد

 النفايات المنزلية

 الترميد 

مختلف 
طرق 

التخلص 
 الخاصة

ثل أو لا تمثل نفايات تم
 مخاطر

إعادة الاستعمال والتدوير 
 للنفايات

المعالجة و إعادة 
 المعالجة

 معدية

 فيزيائية

  فنية
  اعتقادية 

 

 سامة

 إشعاعية

نفايات تمثل 
  خطر
 

 الاستعمال

 المستويات

لاجية
ت الع

ت النشاطا
نفايا
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  تدام لنفايات النشاطات العلاجيةنظام التسيير المس. 2

وفق مختلف السياسـات  يعتبر نظام التسيير ميدان يتم فيه تجسيد الإستراتيجيات المستدامة وأركانها 

إطار تحدد فيه المهام والمخططـات الواجـب    وضمن هوأدوات لتحقيق العملية الممكنة، وذلك بمبادئ

  .تنفيذها ومتابعتها بالرقابة الدائمة

  ستدام لنفايات النشاطات العلاجيةمبادئ التسيير الم. 1.2

 ـها التنمية المستدامة في مجــباختلاف الجوانب التي تغطي  ـال تسييــ ر النفايـات والتـي   ــ

  ].1999، 20ي، إسماعيل محمد المدن[ :ملـتش

Eفايات على البيئة مـن حيـث تجنـب    بخفض المردودات السلبية الناجمة عن الن :الاستدامة بيئيا

على الإنسـان وبيئتـه ومواردهـا    خفض إنتاج النفايات من مصدرها، وخفض تأثيراتها السلبية أو

  .ثرواتها الطبيعيةو

E  بولة على مسـتوى كـل المصـالح   ات مقمن حيث جعل تكلفة تسيير النفاي :اقتصادياالاستدامة 

  .وقطاعات المجتمع تالمنشآو

E  بتبني الطرق والحلول التي يقبلها المجتمع وفقا لمبـدأ   :اجتماعياالاستدامةNIMPY   العـاكس

  .تطبيقهامع فعليا في تنفيذها والمسؤولون والمجتمشاركة وإسهام لمبادئ ثقافة وأولويات المجتمع، و

مبـادئ تخـص   فمنها ليها التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية، تتعدد المبادئ التي ينبني ع

أخـرى لمجـالات   و ،لبيئـة ا لحمايـة  لتي تنطوي في الإطار العاماللتسيير  ى الاستراتيجيات الكبر

  . الأخيرةه مبادئ نظام التسيير المستدام لهذ التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية، إلى

  لتسيير نفايات النشاطات العلاجيةلاستراتيجيات الكبرى مبادئ ا. 1.1.2

سـيير مسـتدام للنفايـات قائمـة     تعتبر المبادئ الرئيسـية لت  الفرنسي حسب ما جاء في دليل البيئة

  ].CNRS.2002.6[:على

   .وتوزيعهاالسلع  إنتاجخاصة المؤثرة على : وخطورة النفايات إنتاجتدارك وتقليل  -أ

  .من طول المسافة وأحجامها تقليصب: تتنظيم نقل النفايا -ب

 :تي مفادهـا فـي الأخيـر   بإعادة استعمالها وتدويرها وغيرها من الخيارات ال: تقييم النفايات -ج

  .انطلاقا من النفايات نتحصل على أدوات تستعمل أو على طاقة توظف

خلص النهـائي  المعالجة والـت و حول آثار عملية الإنتاج: المعلومات للمجتمع المستهدفضمان  -د

ا حول التدابير المتخذة للوقاية أو الحد من المخـاطر  الصحة العمومية، وكذوعلى البيئة  النفاياتمن 

  .والآثار الضارة
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-01 من القانون 02، والتي استوفيت في المادة العقلانية للنفاياتو ةالمعالجة البيئيمبدأ  إلىزيادة 

  .لتهاإزاالمتعلق بتسيير النفايات ومراقبتها و 19

لبيئة المتعارف عليها عالميا والمتمثلـة  ل وتعتبر المبادئ السابقة مبادئ تندرج ضمن المبادئ العامة 

  ].2003، 6والاجتماعي،  يالمجلس الوطني الاقتصاد: [ في

والكوارث الطبيعيـة ويجـب أن    حوادث التلوث أخطارحيث الوقاية لازمة لتفادي  :مبدأ الحذر -أ

لى البيئة على كل مشروع استثماري تنموي مع اخذ تدابير تحفيزية حقيقيـة  دراسات الأثر عرض فت

  .لذلك

الجماعة للتقليص مـن الأضـرار   يتحمل الملوث التكاليف التي تنفقها  أين :مبدأ من يلوث يدفع -ب

مر فـي  ثويجب أن تتجاوز الغرامات المالية تكلفة إزالة التلوث لجعل الملوث يست والتلوث وإزالتها،

  .ولوجيات النظيفةالتكن

تنفيذ المخطط المحلي للنشاطات الخاصة بالبيئة والتنمية المستدامة لضمان تنشـيط  : مبدأ العمل -ج

  .الجماعات المحلية

لمسعى المخطط المحلي للنشاطات الخاصة بالبيئة والتنميـة  بانضمام المواطنين : مبدأ المساهمة -د

  .قي الإدارةالمستدامة كدليل للتلاحم بين المنتجين ومرتف

حيث يعتبر تعزيز التعاون بين المدن والمنشآت أمر ينبغي تحقيقه لتقليص تكلفة : مبدأ التعاون -هـ

  .إنتاج النفايات وإنشاء شراكة بين مختلف المنتجين لمعالجتها

وهو المبدأ المذكور أعلاه والذي يصبوا إلى أن يكون التأهيل التكنولوجي انشغالا : مبدأ الإعلام -و

  .ئما لعقلنة المهمة البيئيةدا

المتعلق بحماية  10-03من القانون  03ولقد وضعت إضافة إلى ما ذُكر مبادئ أخرى ضمن المادة 

  .البيئة في إطار التنمية المستدامة

  ستدام لنفايات النشاطات العلاجيةمبادئ مجالات التسيير الم. 2.1.2

فرزهـا   التـي تضـمن   العلاجية تلك العمليات لنفايات النشاطات بمجالات التسيير المستدام  يقصد

   :ص النهائــي منها، وهي تنبنـــي علىا والتخلــمعالجتهوها ـنقلونها ــتخزيوجمعها و

                             [Tissot Guerraz et al, 10, 2001]  

مختلـف  طرق تنفيذ العمـل وتحديـد كميـات    و ضرورة دراسة معمقة عن الوضعية: المبدأ الأول

  .أصناف النفايات

انطلاقا من مخاطرها وفق تصنيف لها بمعـايير   ،ضرورة فهرسة كل النفايات الصلبة: المبدأ الثاني

  .مجسدة
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  .اختيار مراحل التخلص المناسبة والموافقة لكل صنف من الأصناف المرتبة: المبدأ الثالث

  .الخارجية داخل المنشأة الصحية معالجةإمكانيات العلى  امتيازة ذات قالاعتماد بطري: المبدأ الرابع

  ستدام لنفايات النشاطات العلاجيةم التسيير المنظا ادئمب. 3.1.2

أما هذه المبادئ فقد أخذت من مشروع الخطوط المرجعية للمنظمة العالمية للصحة المتعلقة بالتسيير 

لحالـة النفايـات داخـل    المستدام للنفايات الاستشفائية من أجل التحسين التدريجي وبشكل متواصل 

 [OMS/AFRO, 2]: فق ما يليذلك و ،المنشآت الصحية

من الضروري وضع سياسة محددة بدقة وموثقة حول تسيير مسـتدام لنفايـات النشـاطات     -أ

  .العلاجية سواء على مستوى الوزارات أو على مستوى المنشآت الصحية

ل إلى احترام وتطبيق كلي للمعايير لنظام تطوير تسيير النفايات هو الوصو يالرئيسالهدف  -ب

  .الدولية الأكثر حداثة

  .لةصتحقيق الأهداف من تسيير النفايات يكون وفق أسلوب التحسينات التدريجية والمتوا -ج

  :المعايير ذات الأولوية التنازلية للتسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية هي -د

  .مخاطر ةومن ثم تصريفها دون أي ةالمسبقل، المعالجة فرز النفايات، إعادة التدوير والاستعما

 ـ -هـ منفعتهـا، وهـي الفكـرة     ةكل مشتريات المنشآت الصحية تصبح نفاية عند نهاية مرحل

  .المعيارية التي لابد من الأخذ بها عند اتخاذ القرارات التي تتعلق بالتموين

المتابعـة المسـتمرة   ق التحسـن و ات تعمل على تحقيعملية تنفيذ وتطبيق برامج تسيير النفاي -و

  .والتقييم السنوي المدرج بالنظام ،للنتائج والتكاليف

مهيكل بأسلوب متكامـل   تتطلب من منتجي نفايات النشاطات العلاجية تشكيل نظام والمبادئ السالفة

  .مكنهم من تبني تلك المبادئ وتجسيدها على أرض الواقعومستديم، ي

  نفايات النشاطات العلاجيةستدام لنظام التسيير الم. 2.2

يعمـل وفـق    لنفايات النشاطات العلاجيـة عندما يتم اتخاذ قرار بناء ووضع نظام التسيير المستدام 

تكون عملية هيكلته مؤسسة على تحديد المهام والمسؤوليات الموكلة لأطـراف   ،مبادئ مسطرة مسبقا

يير إلى إنهـاء الـدورة   طة بخطة التسالنظام، ثم تسطير منهجية عمل النظام ومختلف الوثائق المرتب

  .ما تم تجسيده من طرف مجموع النظام ةمراقبالحلقة بأو

  ستدام لنفايات النشاطات العلاجيةمهام ومسؤوليات أعضاء نظام التسيير الم. 1.2.2

يعتبر مدير المنشأة الصحية سواء تمثلت في المستشفيات أو غيرها من أنواع أو أصناف المنشـآت  

ات النشاطات ـام لنفاير مستدــاذ قرار ووضع تسييـالمسؤول الأول عن اتخ رىـخالأالصحية 
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 بالنفايـات إلى مختلف المهام الموكلة إليه، نجد بعض من مسؤولياته تتعلـق   ةضافإحيث  العلاجية،

  [UNEP/CHW 6/20, 50,2002]: تضم المهام التالية التي تنتجها منشأته الصحية

، بهـا  ة مكتوبة لتسيير النفايات بالمنشـأة الصـحية  يات يحضر خطتشكيل فريق تسيير النفا -أ

مراحـل   كـل التحديد الدقيق لعمل ومسؤولية كل أعضاء الفريق الطبي وغير الطبي المرتبطة ب

  .معالجة نفايات النشاطات العلاجية، مع وضع حدود المسؤولية بين هيكلة تأطير الفريقين

وهـو تعيـين لا    ها،مراقبة و تنسيق خطة تسيير ىيعمل عل تعيين مسؤول تسيير النفايات -ب

يخلي مدير المنشأة عن مسؤولياته العامة التي تعمل على ضمان أن نفايات النشاطات العلاجيـة  

  .تعالج طبقا للتوجيهات والتشريعات الوطنية

  .يحافظ يوميا على تنفيذ خطة تسيير النفايات -ج

تحسينه  على طبيق الفعال للخطة، حيث يسهريخصص موارد مالية وبشرية كافية لضمان الت -د

  .مع استحداث النظام حالة الحاجة الملحة لذلك

يوجه لرئيسية لفريق تسيير النفايات أويعين مباشرة من ينوب في حالة مغادرة أحد العناصر ا -و

  .مسؤولية مؤقتة إلى حيث الاستخلاف

ت من خلال تعيين مجموع الأشخاص يسهر على التكوين الموافق لغالبية فريق تسيير النفايا -ز

  .المسؤولين على التنسيق وتحضير مقاييس التكوين

  .يضمن وضع مخطط الطوارئ المحتملة والممكنة -ح

من خلال المهام السابقة نجد أن المدير نصب المسؤول عن تسيير النفايـات الـذي مهمتـه التنفيـذ     

الاتصال المباشر مع كل أشخاص المستشـفى  ب وذلكاليومي والمراقبة الدائمة لنظام تسيير النفايات، 

علاقات التي تنشأ مع مسؤولي مصلحة مقاومـة  الخلق و ،الذين يساهمون بدورهم في تسهيل مهمته،

بالتعامـل  ومن أجل التعـود علـى الإجـراءات الصـحيحة      ،الصيدلية والسلامة والحمايةوالعدى 

المسؤول المباشر بعـد  حيث يعتبر والسامة،  الكيميائيةوالصيدلانية والتخلص من النفايات المعدية و

بمهام ومسؤوليات تتعلق بكل مراحل تسيير نفايات  أيضا يكلف، ومدير المنشأة الصحية عن النفايات

  .قلاحاللاحق ذكرهم في المبحث ال مرحلةالنشاطات العلاجية يعمل على ذكرها عند كل 

  لنشاطات العلاجيةستدام لنفايات اتسيير المالمنهجية عمل نظام . 2.2.2

ية لجنتـه  معبيتعاون  داخل الهيئة العلاجية المسؤول عن التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية

التشريع على اتخاذ قرارات مرتبطة بتطبيق برنامج نظـام تسـيير    مليهيا أو ملمشكلة وفق التنظيم ا

ت داخل المنشأة الصـحية مـن خـلال    النفايا وضعيةنفايات النشاطات العلاجية، الذي يبدأ بتحليل 

  : الحصول على إجابة عن الإشكاليات التالية
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E ما هي النفايات المنتجة وكم هي كمياتها؟  

E  الناتجة؟من أين تتأتى النفايات  

E الأشخاص المكلفين بتسيير النفايات على مستوى وحدات إنتاجها؟ هم من  

E العقود المبرمة لتسيير النفايات؟ ما هي  

E  هي التكاليف التقريبية للنظام الحالي؟ما  

E ما هي المخاطر المرتبطة بالنظام الحالي؟  

E ما هي المعوقات والمشاكل على مستوى العلاقات العامة داخل النظام الحالي؟  

E  التوجيهات المرتبطة بتسيير النفايات؟والتشريعات وما هي القوانين  

E بمراقبة ومتابعة تسيير النفايات؟ الوطنية المكلفة/ ما هي الجماعات المحلية  

منهـا  تحضر مسؤولين بالمنشأة الصحية، والتي وخلاصة تحليل هذه الإشكاليات يتم عرضها على ال

 تلـك  ثـل تمتو ها،توضع تحت تصرف مـدير ، والعلاجيةهيئة اللنفايات سياسات التسيير المستدام 

تـرقيم  ويير النفايات بالمنشـأة  نظام تس تاستراتيجياوأهداف السياسات في نص قصير توضح فيه 

والمعايير التي توثق النظام الموصوف فيه إجراءات تسيير نفايات النشـاطات  القوانين والتشريعات 

التـي  لنفايـات  لمصداقية سياسة التسيير المستدام كذا رد المتاحة لذلك، واالعلاجية، إضافة إلى المو

استحداثها، مع الاتصـال بكافـة المعنيـين     سنوات قبل أي تغييرات يمكن 10تكون مدة صلاحيتها 

  .بتحسينها

عملية وضع مخطط تسيير نفايات النشاطات العلاجية للمنشأة الصحية الخطوة الثالثة بعد تحليـل  تعد 

هو وصف لنظام التسـيير يوجهـه مسـؤول     إذ، هانفاياتسياسة المنشأة في تسيير  إعدادالوضعية و

سنوات إلى ست سـنوات   4مدة صلاحية تدوم ما بين الصحية بالمنشاة مسؤولي  إلىتسيير النفايات 

يتمثـل  و تصرف وعلم كل الأشـخاص المعنيـين،  يوضع تحت  إتمامهوعند  قبل إعادة هيكلته كليا،

   ][ OMS/AFRO,7:المخطط في النقاط التالية

رية مع الوحدات الإدا التي تنسقو ،تدعى وحدة النفاية التي تحديد الوحدات المسيرة للنفايات  - أ

  .توضيح أعباء النفايات على مستوى كل وحدةمع  للمنشأة،

الأشخاص المكلفين بالمهمة وتدقيق توزيع المهام والمسؤوليات و كتابة نظام تسيير النفايات   -  ب

 .للأشخاص العاملين في هيكل تسير النفايات

  .حاويات الجمع وجهة تصريفهاو تبيان مختلف أصناف النفايات -ج

  .التخزين وتصريف مختلف أصناف النفاياتوالمعالجة وع وصف عملية الجم -د



 ير المستدام لنفايات النشاطات العلاجيةالفصل الثالث                          سياسة و نظام التسي

 72

  .وصف وكتابة معايير السلامة في أماكن العمل -ه

  .تحديد الاحتياجات وطرق التكوين -و

  .تخصيص الحاجيات المرتبطة بالمعدات الاستهلاكية والاستثمارات الخاصة بتسيير النفايات -ز

  .مقاولين الخارجين من اجل تسيير النفاياتالمرتبطة بالعقود مع ال الإشكالاتمعالجة  -ح

  .... .التقييم والقرارات السنويةوعمليات الرقابة وكتابة نظام الاستعلام  -ط

     . وضع رزنامة الاجتماعات -ي

الخطوة الرابعـة مـن النظـام     إعدادلجنته على والية يعمل مسؤول تسيير النفايات ومع كل سنة م

والـذي   ،يصف النشاطات المتخصصة خلال السنة المنصرمة وضع مخطط عمل سنويب ،المتكامل

  ]  OMS/AFRO,8:[به على الأقل

  .تعيينات الأشخاص -أ

  .التكوين-ب

  .النشاطات المرتبطة بالسلامة في أماكن العمل -ج

  .رزنامة الاجتماعات -د

  .رزنامة التقارير -هـ

  .رزنامة عملية الرقابة والتقارير السنوية -و

  .يم المحتملبرنامج التقي -ز

  .المشتريات -ح

  .الاستثمارات -ط

  .العقود -ي

  .الميزانية السنوية -ك

دام لنفايات النشاطات العلاجيـة  تشكل منهجية عمل نظام التسيير المستالسابقة وكل الخطوات الأربع 

  .ائق تثبت وجودهثالذي يستدعي و

  تسيير نفايات النشاطات العلاجية الوثائق المرتبطة بمخطط. 3.2.2

غـراض المرجعيـة   لأكل إجراءات نظام تسيير نفايات النشاطات العلاجية لابد أن تكـون موثقـة   

والعمليات الرسمية للمراقبة وإثبات حالات النجاح، وتتمثل الوثائق في ملفـات تصـف بمجموعهـا    

 ـوملف نظـام تسـيير النفايـات    : وهي النظام   التكـوين ورزنامـة المواعيـد    و التقـارير  اتملف

[OMS/AFRO, 8-10].  
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  ملف نظام تسيير النفايات. 1.3.2.2

الأصلية منه يحتفظ بها مسـؤول   ةالنسخ نسخ توضع لوصف نظام التسيير، هو ملف خاص به عدة

  :تسيير النفايات ويضم أربعة أجزاء

  السياسات: الجزء الأول

ة عشـر  وهي صـالحة لمـد   ،لسياسة المنشأة الصحية المستحسنة في ميدان تسيير النفاياتهو نص 

والتشـريعات  مع قائمة القوانين  ،ف ومبادئ نظام التسييرسنوات، ترسم فيها الغايات والأهدا) 10(

  .تسيير النفاياتإضافة إلى إملاء تنظيم وإجراءات  لمعايير الأساسية الموجهة للنظام،او

  المخطط: الجزء الثاني

 ـ هو الجزء الأكبر من الملف، به وصف مفصل لنظام تسيير النفايات  10 ـ، ويضم قسم رئيسـي ب

حيث في  الملحق، ويدوم المخطط إلى خمس سنوات،بنص ك على الأقل صفحة 20صفحة و 20إلى 

ذكر مختلف الأصناف و ،للمنشأة الصحية ومحيطها الخاص بتسيير نفاياتها موجزُ تم عرضالبداية ي

لترتيـب لهـذه الأخيـرة    ال كل صنف من النفايات، والوصف وأهداف تقليكذا وكميتها التقريبية، و

مهام مسؤول : يوضع في الملحق، بعدها يوصف تنظيم نظام تسيير النفايات الذي به معلومات حول

الوحدات المنتجـة للنفايـات، وكـذا     المكلفين بعمليات النفايات، تسيير النفايات ولجنته، الأشخاص

 بالأقسام الإداريـة للمنشـأة  مقرات الجمع بين المسؤولين عن كل وحدة، وحدات النفايات المرتبطة 

الأشخاص المكلفـين والمسـؤولين    تعييناتهم إلا مراقبة وحدات النفايات، تمهم بهاالمسؤولين كون 

  .قتدرج بالملح

وطـرق نقلهـا للمعالجـة     الفقرة التي تلي تُحدد مناهج وطرق جمع مختلـف أصـناف النفايـات   

قـد تسـتعمل مسـتقبلا، والتقييـدات      يالت خرىة الأمعالجالوصف المناهج وطرق  كذاوالمقترحة،

  .الخاصة التي تستوجب معالجة وتصريف بعض أصناف النفايات

بها معارف مرتبطة بطب العمل وسـلامة العـاملين فـي تسـيير نفايـات      الفقرة التي قبل الأخيرة 

التصـرفات السـليمة   والواجبـة   التلقيحاتوالنشاطات العلاجية، وتبين معايير الاحتياطات المتخذة 

وصف نظام وصيغ الإبـلاغ، حيـث صـيغ    فهي لالمخطط بأما آخر فقرة  الاختبارات المنتظمة،و

 الشـهرية التقييمات المرحليـة أو ور السنوي توضيحات التقريو الإبلاغ توضح مفصلة في الملحق،

  .الملحقبوضع توأسلوب عرض هذه التقارير 
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  القوانين والمعايير: جزء الثالثال

وع القوانين والمراسيم التنفيذية وكـذا المعـايير الموجهـة لنظـام تسـيير      هو الجزء الذي به مجم

  .نسخ للاتفاقات والمعايير والتوجيهات العالمية المرتبطة ىيحوي عل،النفايات

  خطة العمل السنوية: جزء الرابعال

 ــوي على خطة العميحت  ـحيـث مسـؤول تسيي  ارية، ـل للسنة الج  ـر النفــ ايات ولجنتـه  ــ

النشاطات المنجزة في السنة بها تسجل  أينلموافقة مسؤولي المنشأة، ا، ويضعونها سنوي هايحضرون

وكـذا   ،ومشتريات المعـدات المسـتهلكة   همتكوين مختلف فئاتوعملية توظيف العمال  :نالجارية م

 هـا تقييماتو عيد مختلف التقاريرلسنة الجارية أيضا، مع تثبيت موالمخططات الاستثمار  اتتحضير

تسجل العقـود   وإضافة إلى ذلك ،ةأنشطة مجدولة ومقيمة بميزانية مرافقها جتماعات، وكلجدولة الاو

 ـ ـتاالجديدة أو المجددة وحاج  ــها مع مختلف المقاولين الخـارجيين لتس ايات النشـاطات  ـيير نف

  .الملحقبها نسخالتي توضع و ،العلاجية

  ملف التقرير. 2.3.2.2

سخة لكل تقرير عادي ونسخة لكل المحضرات الرسـمية  يعمل مسؤول تسيير النفايات على ترتيب ن

  .التقييم السنوية والتقييم الدورية: للاجتماعات، ويصمم ملفات خاصة من أجل تقارير

  ملف التكوين. 3.3.2.2

هـذه   ،ومخططـات التكـوين   ترات التكوين المبرمجة والمنجـزة حول فيضم هذا الملف معلومات 

الأشخاص العـاملين   اتقة بالتكوين المتحصل من قبل كل فئة من فئالأخيرة بها إلا المعلومات المتعل

  .في تسيير النفايات

  تالتوقيملف . 4.3.2.2

يرتب أقسام المخططات والسياسات التـي   الذيالمسؤول عن هذا الملف هو مسؤول تسيير النفايات 

  .لية والعقود السابقةمن المخططات العإلا نسخ ع فيه نصوص جدد، ونجدعوضت ب

  تسيير نفايات النشاطات العلاجية مراقبة نظام. 4.2.2

من أجل كل نظام تسيير نفايات النشاطات العلاجية لمنشأة صحية يطبق ويتحسن باسـتمرار، لابـد    

وحـدة   كـل  تبدأ بمراقبة تهوإجراءات مراقب ،من وضعه تحت تقييم منتظم على الأقل مرة في السنة

هي مهمة يقوم بها مجموعة من الأشخاص بالمنشأة يكلفـون  نفاية وتنتهي بمراقبة مجموع النظام، و

جـل تسـجيل   لأ ةعلـى مسـتوى المنشـأة الصـحي     نيارير المراقبة التي يجسدونها تعاوتق ،بذلك

مـن قبـل مسـؤول تسـيير      ذلكمع ترتيب  ،المتابعة اتـحاجوام ـبالنظ نات المحققةــالتحسي
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المراقبة إحدى المواضيع الواجـب عرضـها    النفايات، وتعتبر إجراءات وسيرورة عملية أوعمليات

التنسـيق الجيـد   بغية  ،على مجموع الأشخاص، حيث يتلقون معلومات عن أهداف ومنهجية المراقبة

  :أهداف عملية مراقبة نظام تسيير نفايات النشاطات العلاجية فيلهذه العملية السنوية، وتتمثل 

  .مراجعة تواجد وعمل نظام تسيير النفايات -أ

اجعة ملائمة تنفيذ مجموع النظام من جهة وتطبيقاته ضمن كل وحدات إنتـاج النفايـات   مر -ب

  .من جهة أخرى

  .ضمان أن أهداف النظام حققت -ج

  .مقابل لكل وحدات النفايات علامإ -د

  .ضمان التحسينات والتطور المستمر للنظام -هـ

كيف بحثها وإعداد تقرير مراقبتها و المبحوثةوتتمثل إجراءات المراقبة بالتحديد في ما هي المكونات 

  .حيث أن المراجع المرتبطة بالنظام تعكس طريقة تقديم تقارير المراقبة

  مراقبة وحدة النفاية. 1.4.2.2

مثـل  يعمل المراقبون على مراجعة وحدة النفاية ضمن السياسة الداخلية لتسيير النفايات بالإجابة عن 

لسياسة هل تحتوي على الأقل على نسخة كمرجع ؟ اياتهل هي مدرجة ضمن تسيير النف: تساؤلات

 ـ  ؟هانفاياتالمنشأة في تسيير  عـن   ةهل مسؤول النفايات بالوحدة يسجل بدقة صيغ الإشـعار المتوقع

وتحديد كل الحاجات  ،ممارسات أشخاص الوحدةوار معارف ووضعيات يعملون على اختبف ؟النفايات

تسجيل متغيرات وتغيرات حجم أصناف النفايات المنتجـة   وكذاوالمحدد، التي تخص التكوين المكمل 

ل هذه التغيرات توافق الأهداف المرجوة، إضافة إلـى  ـه أيضاو ،داخل الوحدة خلال السنة الجارية

  .تسيير النفايات ومدى احترام التوجيهات والقوانينل ةمقابلالمراجعة السلامة داخل مكان العمل 

حات الخاصة من قبل الأشخاص بالوحدة، يقدم المراقبون اقتراحات وانطلاقا من الملاحظات والاقترا

مسؤولي الوحدات المراقبين و اجتماع بين يقترح مسؤول تسيير النفايات هاحول تحسين النظام، وبعد

يسـمح بتقـديم   الـذي  والتحسينات المقترحة،واستخلاصاته والمراقبة من أجل إعداد تقرير المراقبة 

  .المقترحة وطرق تسيير نفايات الوحدة التوفيق بين التحسينات

الـذي يرتبـه مسـؤول تسـيير     و ،تودع اقتراحات الاجتماع ضمن الترجمة النهائية لتقرير المراقبة

  .النفايات من أجل مراقبة مجموع النظام والمراقبة الداخلية للوحدة المعاينة

  لمنشأة الصحيةبامراقبة نظام تسيير النفايات   2.4.2.2

ومـن أجـل    ،تسيير النفايات ولجنته مرة في السنة مراقبة نظام تسيير النفايات بالمنشأةينفذ مسؤول 

 قابـل لـه  الإعـلام الم والتقارير المنتظمة حول نظام التسيير وذلك يقدمون تقارير مراقبة الوحدات 
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الشكاوى ضد المنشأة بحكم طـرق تسـييرها   مختلف الدعاوى ووالجهود غير المجدية وأالأعمال و

مع فحص ومساءلة مختلف المتعاملين والمتعاقدين لاسـتعراض مراجـع تسـيير نفايـات      ،ياتللنفا

  .المنشأة

ويضم تقرير مراقبة النظام الملاحظات واقتراحات التحسين التي تدرس خلال اجتماع بالمسـؤولين  

شـخاص  على المنشأة، وبعد تثبيت التقرير يرتبه مسؤول تسيير النفايات ويبلغه إلى كافة أعضاء الأ

العديد مـن الأطـراف   لخدمة  متحضر صيغة مختصرة لتقرير المراقبة تقدجل الإعلام لأالمعنيين، و

  .كون بمثابة دعامة عمليات المراقبة للسنة المقبلةوالتي ت كالصحافة والمتعاملين الأساسيين،

  تسيير نفايات النشاطات العلاجيةمراجعة نظام . 5.2.2

ة على إجراء قرارات مراجعة وجود نظام تسيير النفايات وتطبيقاتـه  تعمد الجماعات المحلية الوطني

التقـارير المنتظمـة   و تهمنظمأحيث المراجع المتعلقة بكل جوانب نشاطات  ،داخل المنشآت الصحية

وتساهم وتسـاعد السـلطات علـى     ،تعمل على إثبات تواجد النظامالتي جسدوها  المرتبة للمراقبةو

مجال تسيير مستدام لنفايات النشاطات العلاجية وفق المنهجيـة العلميـة    تحسين الأنظمة الوطنية في

 يهـا يسـتدعي عل ولتحقيق المنشآت الصحية لأنظمة تسيير نفاياتهـا بطـرق مسـتدامة،     تديمة،المس

  .كما يليها يم البعض منيمكن تقدذلك والتي الاستعانة بأدوات تمكنها من تحقيق وتنفيذ 

  ستدام لنفايات النشاطات العلاجيةلمأدوات تحقيق التسيير ا. 3.2

لنفايـات النشـاطات العلاجيـة     من بين الأدوات التي يمكن الاستفادة منها لتحقيق تسـيير مسـتدام  

  ]1999، 20سماعيل محمد المدني، إ[:نجد

  تسيير نفايات النشاطات العلاجية أولويات. 1.3.2

وصلت إلى سياسـة المنـع وتجنـب     حتى هاتغيرت سياسة المنشآت الصحية واتجاهاتها نحو نفايات

يتحقق هـذا مـن خـلال تغييـر     ، والمرتبة الأولى في سلم الأولويـات من مصدرها وهي  هاإنتاج

المنـتج البيئـي   "التي تقوم بإنتاج المواد وحثهم على تبنـي أداة  الاتجاهات عند المنشآت الصناعية 

أنشطتها، إذ أن لة في عملية العلاج وواد المستعمخاصة في تغليف الم" التصميم البيئي"أو  "المستدام

المتمثلة فـي  الأولوية الثانية الأولويات الخاصة بمعالجتها وذلك من خلال  المعدية تطورتالنفايات 

وإعادة تصنيعها وتـدويرها  ) مثل مكونات الحقن والإبر( هاإعادة التدوير لبعض مكوناتوالاسترجاع 

ولوجية المساعدة المسـتعملة فـي تعقـيم وتطهيـر     ـثة والمعدات التكنـعن طريق الأساليب الحدي

تكـاليف معالجتهـا   تقليـل   من ثم إمكانية استرجاعها وموازنتها بالنفايات المنزلية وبغية النفايات، 

باعتبار اسـترجاع الحـرارة وتوليـد     أولوية ثالثةوإن كانت هي الحل فإنها  الأخيرة هذه ،بالترميد
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فـي  وبالمرتبة الأخيـرة  ية الهضم اللاهوائي للمكونات العضوية، الكهرباء أو توليد الميثان من عمل

لنفايـات النشـاطات    تقنـي سلم الأولويات تأتي عملية التفريغ في الأماكن الخاصة أو عملية الردم ال

إما بشكل مباشر أو بعد خفض حجمها عن طريـق كبسـها    ،العلاجية في مواقع مكيفة لهذا الغرض

  .وضغطها

ترتيب سلم الأولويات السابق يختلف من منشأة لأخرى، انطلاقا من طبيعة نظـام  والجدير بالذكر أن 

العلاجية والمبادئ التي قام عليها، وكذا الإمكانيات المتوفرة لتقيـيم بـدائل    هانشاطاتتسييرها لنفايات 

 المعالجة باستعمال مدخل المعايير المتعددة أخذا بكافة الأبعاد المتعلقـة بكـل بـديل خاصـة البعـد     

تحديد أقلها تأثيرا على صحة الإنسان وسلامة البيئـة   وثم ،البيئيالاقتصادي وو والقانونيالاجتماعي 

  .وأقلها تكلفة

  تقييم دورة الحياة. 2.3.2

جميع الجوانب البيئية المتعلقـة  موضوعية ومستدامة لتقييم وتحليل ومنهجية وعبارة عن أداة وقائية 

رة حياته إلى غاية استعماله كمنتج نهائي في العمليات لأنشـطة  المصاحبة لإنتاج منتج ما خلال دوو

إلى طرق تسييره كنفاية والتخلص منها، وتشتمل دراسة تقييم دورة حياة المنتج على  امرورالعلاج، 

 ـ  يم التـأثيرات البيئيـة للملوثـات    تقييم تأثيرات استخدام الطاقة والمياه ثم عمليات تصنيعها مـع تقي

وبعد ذلك دراسـة البـدائل والحلـول المتاحـة لتحسـين      جم خلال هذه العمليات، النفايات التي تنو

 ـتقوومن بين عناصر هذه الأداة نجد قائمـة دورة الحيـاة،    ،الاستعمال وخفض التأثيرات البيئية يم ي

الصحية والاقتصادية وتقييم التحسينات فـي  والاجتماعية وتأثيرات دورة الحياة على النواحي البيئية 

حياة لخفض التأثيرات السلبية من جميع النواحي، زيادة على أداة أخرى كالتصميم من أجـل  دورة ال

أو التصميم البيئي، وأداة تقييم الكلفة الكلية لدورة الحياة بغية تحديد جميـع التكـاليف البيئيـة     البيئة

 14001صفة إزو المرئية وغير المرئية، والشامل لهذه الأداة كلها هي موا ،المباشرة وغير المباشرة

 وتتمثـل لبيئي عامـة والنفايـات جـزء منها،   التي ستكون مستقبلا من الأدوات الهامة في التسيير ا

  ].2004، 07عبد الرحمان توفيق، [فيما يعرف بتدقيق النفايات  إجراءاتها

إعـادة الاسـتعمال   ذه الأداة من ترشيد مشترياتها واسـتغلال عمليـة   ـق هـويمكن للمنشآت تحقي

بـدءا مـن   العمليات الاقتصادية والبيئية العقلانية لمختلف مجالات تسيير النفايات استعانة ب ير،التدوو

ضـمن  المنتجـة  ها مجموع أصـناف من عملية فرزها عند نقطة إنتاجها وإلى غاية التخلص النهائي 

  .[Pricewater house coopers, 09, 2004]ختلف المصالح م
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توفر لهم كل المعلومات اللازمـة  عن تسيير النفايات، حيث  هذه الأداة صممت خصيصا للمسؤولين

ا لتسـيير نفايـاتهم فـي جميـع     ـن بهوومـي يقـات التـالمتعلقة بالتكلفة الفعلية لمختلف العمليو

لنظـام تسـيير   التكاليف الأوليـة المكونـة   : مها إلى ثلاث أقسامـاليف يمكن تقسيـالتكو ،مراحلها

تكاليف المستقبلية مثل تكاليف إغلاق المرامد وغيرها، ويمكن عرض هذه تكاليف التنفيذ وال النفايات،

  ]1999، 22إسماعيل محمد المدني، [:التكاليف في النقاط التالية

  .الأدوات والمعدات المستخدمة -أ

  .التعقيم والتخلص النهائيوعمليات الجمع  -ب

 ـنقل النفايات داخليا وخارج المنشأة الصحية وتشمل أس -ج العمالـة  والوقـود  ويارات عار الس

  ).مصاريف التشغيل(الصيانة و

  .المرامد والمفارغومحطات التحويل ومثل المكاتب : تشغيل وصيانة كافة المرافق -د

  .التكاليف الإدارية -هـ

  .تكاليف برامج التدريب والتكوين -و

حسـين الكفـاءة البيئيـة    وعليه يعتبر نظام التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية أداة فعالة لت

مـن ترشـيد    انطلاقاحيث يمكن منتجوها من الاحتفاظ بالموارد وتخفيض كمية النفايات  لتسييرها،

 ـ الفصـل بـين   و المنبـع  نالمشتريات وإعادة الاستعمال وبعمليات اقتصادية بيئية عقلانية للفرز م

ئي من مجمل تدفقات أصـناف  المعالجة والتخلص النهاوالنقل والتخزين والجمع والأصناف المتشكلة 

نفايات النشاطات العلاجية، وهي بمجملها تشكل مجالات التسـيير المسـتدام لنفايـات النشـاطات     

  .العلاجية

  1لنفايات النشاطات العلاجيةمجالات التسيير المستدام . 3

سـيير  توضع في المسار الذي سطره نظام المنشـأة لت  اطات العلاجية، تنتج نفاياتأثناء مباشرة النش

يكون ذلك على عـدة مراحـل   وصولا إلى التخلص النهائي منها،ها، بدأً من نقطة إنتاجها ولمستدام 

الفـرز، التوظيـب، الجمـع النقـل      ،احتياطات إنتاج النفايـات : بمختلف المجالات التي تتمثل فيو

  .التخزين ومختلف طرق المعالجةو

  نتاج نفايات النشاطات العلاجيةإ احتياطات. 1.3

مبادئ اتفاقية بال كل المنشآت الصحية المنتجة لنفايات النشاطات العلاجية تسعى جاهدة لخفض وفق 

تـوفير منشـآت   ب وذلـك در ممكن منها، قإنتاج نفاياتها واسترجاع بإعادة الاستعمال والتدوير لأكبر 

                                                
ضمن هذا المبحث والذي يليه تذكر أساليب تسيير مجالات نفايات النشاطات العلاجية دون الرجوع أو الإشارة إلى مضمونها الموجود  1

 .بالتشريع المعمول به، حيث تم التطرق إلى ذلك في الفصل السابق
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ت المعالجة والتخلص المناسبة لها، وبنظامها الموجه للتطبيق بهيكلـة مضـبوطة ومسـيرة بـأدوا    

  .[UNEP/CHW 6/20, 32, 2002]معروفة بغية تحقيق وحل المتطلبات والإشكالات البيئية 

ل قللمنتجات الأهذه المساعي تتحقق للمنشآت من طلبيات مشترياتها أولا، إذ تُسطر سياسة الطلبيات 

نتجـات  والم ،خطورة على البيئة وتنتهج استبدال المنتجات المضرة بالمنتجات ذات الاستعمال المتعدد

شريطة أن تكـون موافقـة لمتطلبـات     منتجات بديلة ذات مدة حياة أطول،ذات الاستعمال الوحيد ب

 المشـتراة بغيـة  النظافة وسلامة المرضى، ثم ثانيا بأخذ احتياطات بعض المواد الموافقة لمنتجاتهـا  

تياطات تلك نجد م تخفيض حجم النفايات والتحكم أكبر في تسييرها، ومن بين الاحثمنها ومن التقليل 

                     : المتعلقـــة بـــالتغليف المرافـــق للمنتجـــات حيـــث يمكـــن التقليـــل منـــه حـــين

[UNEP/CHW 6/20, 32, 2002]  

  .منح الأولوية للمنتجات التي تستعمل كمية قليلة من التغليف -أ

عيـة  وتوظيفـه كأو  ،منح الأولوية للتغليف الممكن ملؤه مجددا واسـتعماله مـرة أخـرى    -ب

للتموينات، أوالتخلص منه داخل أو خارج المنشأة عند انتهاء استعمال المنتـوج وتعـذر إعـادة    

  .استرجاعه سواء من المنشأة ذاتها أو من قبل المنتجين والموزعين للمنتجاتواستعماله 

  .منح الأولوية لأحجام التغليف الموافقة للطلبية -ج

ر الطلبيات استرجاع التغليف أوحاويـات النقـل   الطلب من منتج أو موزعي المنتجات وعب -د

  .المصاحبة

المطبخ والمطعم التي يمكن وفق المعطيات التي تمليها السـلطات والتشـريع، إعـادة    بنفايات وكذا 

وتوجد بعض الجهود  ،لاستعماللمع أخذ احتياطات التطهير بطريقة ملائمة  ،ائيغذاستعمالها كبديل 

للتخلص من استعمال بعض المـواد الكيميائيـة كـالزئبق والمـذيبات     الدولية والأهداف المستقبلية 

 ـأو  ،المستعملة في الأنشطة العلاجية داخل المخابر واستبدالها بمواد لا تحوي مثلا على الزئبق  لجع

  .عملية استرجاع تلك المواد يكون بنسبة عالية إذا كانت ذات تكلفة معتبرة

عد الـدنيا للاسـترجاع والتـدوير    وتؤطرها بعض القوا كل الاحتياطات والمساعي السابقة تحددها

  [Organisation Mondial de la Santé, 9, 2004]: معالجة النفايات التي يعمل وفقها علىو

منزلية من أجل تقليل تكلفـة  الضمان أن النفايات المعدية والخطرة منفصلة عن النفايات شبه  -أ

  .ويرالمعالجة وزيادة كمية المواد القابلة للتد

لحالة التسليم باستعمال وثائق مفصلة  هيئة العلاجيةضمان التسيير الجيد لمخزون صيدلية ال -ب

  .المخزونو

  .مستديمة معدات وأدواتو شراء تجهيزات -ج
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  .استغلال طرق التدوير كتسميد المواد الغذائية والخضروات -د

  .علاجيةومجمل هذه الاحتياطات تبدأ عند مرحلة فرز نفايات النشاطات ال

  نفايات النشاطات العلاجيةفرز . 2.3

والمرحلة الأكثر أهمية لضـمان   لنفايات النشاطات العلاجيةعملية الفرز بمثابة مفتاح التسيير الفعال 

الطريق المناسب لمعالجتها والتخلص منها، وتكمن أهمية عملية الفـرز كونهـا حازمـة    تبع النفاية ت

طرأ على أصناف النفايات بداً من منبع النفاية أو من مكان إنتاجهـا  لتحرير العمليات المتعاقبة التي ت

  [Francine Berthier et al, 8/UNEP/CHW 6/20, 3, 2002]: ـإلى غاية آخر عملية معالجة وذلك ل

  .ضمان سلامة العمال -أ

  .واعد النظافة وتقليل الآثار والمخاطر المتوقعة على البيئةقاحترام  -ب

وتجنـب  من النفايات وفق الطريقة المخصصة والمبينة من قبل التشريع،  معالجة كل صنف -ج

  .المزج بين الأصناف

  .التأثيرات الاقتصادية لمعالجة نفايات النشاطات العلاجية المعدية والخطرة ةمراقب -د

  .عملية التدوير والتقليل من المواد المستهلكةمن الاستفادة  -هـ

الخطرة الأقل نسبة في الكمية مقارنة مع باقي أصـناف النفايـات    النشاطات العلاجيةوتعتبر نفايات 

إذا تمت لكن منزلية، المرات زيادة عن تكلفة التخلص من النفايات شبه  10إلى لكنها تعادل ) 25%(

مـن الكميـات    %5إلى  2الفرز عند المنبع بشكل جيد يمكن أن يؤدي ذلك إلى تقليل ما بين عملية 

ي عليها نلتشغيل وتنفيذ الفرز الجيد لابد من مبادئ ينباطات العلاجية الخطرة، ويات النشالمعالجة لنفا

  [ADEME, 1, 2003]: والتي منها

البساطة والوضوح في أصناف النفايات مع إدارتها من قبل الجميع وبتطبيق موحد ضمن كل  -أ

  .المصالح

 مجـالات وحلقـات   مـع  نفايات المعدية والخطـرة  الالوقاية والسلامة من خلال عدم مزج  -ب

  .نفايات النشاطات العلاجية العادية

 ـ حلقاتالانسجام مع التشريعات الموافقة ومختلف مراحل  -ج دون الإخـلال بنظـام    ،تخلصال

  .المقراتالعلاج و

  .الاستقرار في الزمن حيث تغير المعايير مصدر الأخطاء المتكررة -د

  .مان النوعيةرز وتقييمها باستمرار لضفالمتابعة لشروط ال -هـ

  [Basel Action Network, 4, 1999]:خاصةوكذا متطلبات ينصح بتوفيرها 
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داخـل   المتوفرة لدى كافة فئات العمال والأشخاص الممارسـين  التكوين المستمر والمعلومة -أ

  .رزشأة والمتعلقة بتفاصيل عملية الفالمن

  ).ظيبالتو(توفير جميع الأدوات والمعدات المجهزة لعملية الفرز  -ب

  .وضع نظام الإشارات ومعدات الحماية لسلامة الأشخاص -ج

ممارسة جميع أشخاص بوتتم عملية الفرز تحت مسؤولية منتج النفايات وبالضبط عند منبع الإنتاج و

مخصص لها مع تفـادي تكـرار الفـرز    ، حيث يضعون النفايات في محيطها اللها المنشأة الصحية

  .الخطرة النشاطات العلاجيةفايات الفرز الثاني خاصة بالنسبة لنو

يُحدد محيط فرز النفايات بقاعدة خصوصية مختلف الأصناف المنبثقة عن تصنيف التشريع والقانون 

  :المعمول به وكذا نوع المعالجة والتخلص الذي سيطبق عليها، وهو على ثلاثة أنواع

E  يات العادية ونفايات الأدوية غيـر  ويضم كل النفا: منزليةالشبه  لنفايات النشاطات العلاجيةمحيط

  .الخطرة

E ـ : الخطرة اطات العلاجيةـات النشـلنفايط ـمحي  نفايـات  الاف مثـل  ـوالذي يضم عـدة أصن

  .نفايات الكيميائية والسامة وغيرهاالو المعدية

E  الواغزة والقاطعةوصنف الحادة  نفايات النشاطات العلاجيةمحيط.  

ية والنفايـات الجسـدية   حلاصية من المواد الصيدلانية المنتهية المحيط نفايات النشاطات العلاج أما

كونه يتبع إجراءات تتدخل فيها العديـد مـن السـلطات     ،ذو طبيعة خاصةفهو والأعضاء البشرية 

  .إدارة المنشأة الصحية بمعيةؤون الدينية والمحلية ومديرية الشكالجماعات 

يم لإعادة التدوير لبعض النفايات عن طريق فرزهـا  أن عملية الاسترجاع والتقيإلى  وتجدر الإشارة

 ـتُكونها  ،...)كقاعات المرضى، العمليات الجراحية(لا ينصح بها  عند المنبع في قاعات العلاج  ددع

الإدارة وبطة بقاعات الاستقبال لأنشطة المرتاعملية تطبيقها من قبل الأشخاص المعالجين، أما  دقتعو

ز بها لتقييم النفايات خاصة شبه المنزلية وإعادة استعمالها فينصـح  مصالح التموين فوضع نظام فرو

  .به جدا ضمن إطار الحفاظ على الموارد وحماية البيئة

على مستوى كل منشآت الصحة الوطنية وفـق  بشكل موحد لابد أن تتم نظام الفرز  تطبيقات عتبرتو

الإنتاج  داخل مقراتونتاج والتخلص نقاط الإووينفذ على مجموع تدفقات النفايات  ،يةالوطن القوانين

  .وخارجها وكل إجراءات التخزين والنقل

  توظيب نفايات النشاطات العلاجية. 3.3

نفايـات  خطـرة و ونفايات  عادية شبه منزليةبعدما تم تحديد نظام فرز وتجميع النفايات إلى نفايات 

 قوانيناف بمعدات موافقة للأو قاطعة تأتي عملية توظيب مختلف تلك الأصنواغزة  نشاطات علاجية
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عملية الترميز والعنونة المتعارف عليها دوليـا علـى تلـك     إضافة إلى ،هالونظام التسيير المستدام 

ومختلـف   نفايات النشاطات العلاجيةيعتبر التوظيب الحاجز الفيزيائي بين أصناف حيث التوظيبات، 

ومحيطها الذي تتواجد به مثـل قاعـات   م والميكروبات، وتختلف باختلاف أصناف النفايات ثيالجرا

أين لابد من توفر التوظيبات الموافقة لنوع وصـنف النفايـة    ،العملياتالمخابر وقاعات والاستشفاء 

أجـل التنفيـذ   في كل نقطة جمع مـن   التوظيبالمنتجة، إضافة إلى إلصاق تعليمات الفرز وكيفيات 

  .الصحيح للإجراءات

 لاحتـواء كبيرة الحجم وأكيـاس   وأغيرة صفي حاويات  العلاجية نفايات النشاطاتتتمثل توظيبات و

: ، ولطبيعة نفايات العلاج تمتـاز معـدات التوظيـب بخصوصـيات منهـا     أحجام مختلف أصنافها

[Véronique Chaudier Delage, 281, 1999]  

E نفايات النشاطات العلاجيةوكتلة جم سعة مكيفة مع ح.  

E تسهيل وها عجمتنقلة لضمان استقرار العامل على ن حاويات منظام التثبيت على الجدران أو ضم

  .نقلها فيما بعد

E مقاومة للسحب وغياب مخاطر ارتدادها على حساب مستعملها والأرضية.  

E التسـربات  من أجـل تفـادي    مناعةنظام إغلاقها وإحكامها ملائم لتركيبتها، حيث تُسد بأحكام و

  .انقلابها حالة تصريفهاو

E القبض والإمساك لنقلها بكيفية سهلة وجود مواضع.  

E حابسة للرواسـب السـائلة   و ،مقاومة الصدمات والانزلاق والخرق والضغطوالصلابة : طبيعتها

  .ة للترميد دون احتوائها على مكونات خطيرة مثل الكلوريقابلالإلى  ،التي قد تحدث

منزليـة  الشبه نسبة للنفايات ، فبالالنشاطات العلاجيةأما عن خصوصية توظيب كل صنف من نفايات 

توظب وتغلف في أكياس عادية بلاستيكية قابلة للتحلل في الطبيعة، مخصصـة لهـا وذات ترميـز    ف

باللون الأسود دون أي عنونة أو إشارة عليها، والنفايات الخطرة فتوضع في أكياس خاصة سـمكها  

هو اللون الأصـفر للنفايـات    ملم وذات ترميز بألوان حسب صنفها، حيث المتعارف عليه دوليا 0,1

المنتهية الصلاحية والمواد الكيميائيـة والسـامة   أو المعدية، والنفايات الخطرة مثل الأدوية المستعملة 

يتغاير الترميز بحسب النظام والتشريع المتعلـق  فلونها حسب المنظمة العالمية للصحة رمادي، وقد 

اعتمـد اللـون الأحمـر للأكيـاس      مـثلا  الجزائرلكل بلد، ففي  نفايات النشاطات العلاجيةبتسيير 

المتكونـة مـن   نفايـات  ال ، وفيمـا يخـص  )ةالكيميائية والسام(نفايات الخطرة المخصصة لصنف ال

وضـمن التشـريع    ،التشريحية ضمن الإطار العالمي أكياسها ذات لـون أصـفر  ية دالأعضاء الجس

مـع إشـارة   " خطر العدوى"ـعنون بوكلها ت ،خضرالأالجزائري فهي أكياس بلاستيكية ذات اللون 
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يب ظخصصة لتوويمكن أن نسجل أن عنونة وإشارة الأكياس والحاويات الم، ورمز مناسب للسلامة

بمعـايير دوليـة وفـق    يب إذ تكـون  ظنفايات النشاطات العلاجية حجمها يختلف باختلاف سعة التو

  :الجدول التالي

  ات الخطرةمقياس عنونة وإشارة توظيب النفاي): 08(جدول رقم 

  )ملم(مقياس العنونة   أحجام حاويات التوظيب

  لتر 3 ≤الحجم 

  لتر  50≤الحجم  ≤ 3

  لتر 500 ≤الحجم  ≤ 50

  لتر 500 >الحجم 

  74على  51

  105على  74

  148على  105

  210على  148

  

  [CNRS, 183]: المصدر

مـن   %10لى الأقل تحتل ع للخطر المحتوى بالنفايات خاصة الخطر البيولوجي وكل إشارة سلامة

العنونة، وفيما يتعلق بالصنف الثالث لنفايات النشاطات العلاجية الحادة والـواغزة أوالقاطعـة فلهـا    

بوضعها فـي حاويـات   إما العديد من الكيفيات لتوظيبها في حاويات صفراء خاصة بطبيعتها، وذلك 

 وازية الشكل، سميكة وصـلبة غير زجاجية، أسطوانية أومت طبيعتها أنها بلاستيكية بأوراق مقوى أو

مزودة بنظام إغلاق ومنع تسرب السوائل المطهرة وذات فتحة ملائمة للأشياء فـي   ،مقاومة للخرقو

 توظيب يتطلب حجم كبير لاستيعابها كـون و حالة إلقائها إلا بيد واحدة دون إمكانية استرجاعها، وه

حالـة زيـادة    بهطر جد محتملة لتر، وحوادث الإصابة والخ5حقنة توضع في حاوية  150حوالي 

زيادة حرقها وترميدها يتطلب درجـة حـرارة    ،)4/3(تعبئة الحاويات عن ثلاث أرباع من حجمها 

فتتمثـل   والكيفية الثانية ،عند حرقها (Chrome6)والإبر تنبعث منها غازات سامة مثل خاصة  ،عالية

وضع وعلب وحاويات صغيرة ضمن الواغزة عن هيكل الإبرة أو الحقنة في فصل الأشياء الحادة و

 %20ما بين التي بها  مخاطر الوغزو حجمها تقليلهدف لذا ـوه ،الجزء الآخر في حاويات أخرى

الأشخاص المكلفين، وتوضع على كل هذه الحاويات عمل لرغم سلبية إضافة فرز آخر   ،%60إلى 

  .تياطات السلامةذات اللون الأصفر إشارات السلامة بالرموز التي توحي بخطورتها واح

النشاطات العلاجيـة مـع عنونتهـا     ويمكن تلخيص مختلف الأصناف والتوظيبات الخاصة بنفايات

 :في الجدول التاليوفق إملائات  المنظمة العالمية للصحة الرموز المصاحبة لها و
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رموز الألوان المنصوح بها من قبل المنظمة العالمية للصحة لتوظيب نفايات ): 09(جدول رقم 

  النشاطات العلاجية

  نوع الحاويات  لون الحاويات وعنونتها  صنف النفاية

جــد "صــفراء، عنونــة   نفايات جد معدية

  "خطر العدوى"، "معدية

يمة صلبة، أكياس بلاستيكية، كت

للتسربات، أو حاويـات قابلـة   

  مقاومة للمطهراتو

  و حاوياتأكياس بلاستيكية أ  ]خضراء[صفراء   نفايات التشريح والأعضاء الجسدية

حـادة أو  "صفراء، عنونة   نفايات واغزة، حادة أو قاطعة

  "قاطعة

  حاويات مقاومة للخرق 

  أكياس بلاستيكية أو حاويات  ]أحمر[ Brunرمادي   نفايات المواد الكيميائية والصيدلانية

  أكياس بلاستيكية  سوداء  نفايات النشاطات العلاجية العادية

خـاص  [] كل بلد حر في توظيف ترميز الألوان وما بين : ة المقترحةنظام الترميز بالألوان والعنون

  .بالتشريع الجزائري

  [UNEP/CHW 6/20, 34, 2002]: المصدر

العاملون  بدأي) 4/3(إلى ثلاث أرباع حجمها  )الأكياس وأالحاويات (التوظيبات  أحجام تصل وعندما

 ـ  التـي  المفضلة بالطريقة غلقها بالنفايات الاستشفائيين المكلفين بجمع  دون  ةبوصـلة بلاسـتيكية آلي

مراقبـة محتواهـا سـواء علـى     طريقة التشبيك، وعند غلقها يتفادى من جهة فتحها من بعد لأجل 

، والمراقبة التي تسـتدعي  منها على مستوى منشآت المعالجة والتخلص مستوى المنشأة الصحية أو

لون على ذلك قبل إغـلاق الأوعيـة   ويعمالغرض تنفيذها لا تتم إلا من قبل أشخاص مسؤولين لهذا 

              :كـذا تنفيـد عمليـات   و ،[Marco Buletti, 29, 2004]بمجرد الرؤية البصرية لأسباب السـلامة  و

[UNEP/ CHW 6/20, 35, 2002] 
جمع التوظيبات كل يوم أو وفق التردد الضروري داخل القاعات العلاجية وتحويلهـا إلـى    -أ

  .ومضبوطة مقرات تخزين مناسبة

المنشأة الصحية (إلا ببطاقة معنونة بها نقطة الإنتاج ) كيس أو حاوية(عدم رفع أي توظيب  -ب

  .والمحتوى) الاستشفائية المصلحة وأ

الموجهة لتصريفها بأكياس وحاويات جديـدة   استبدال مباشر للأكياس والحاويات المفرغة أو -ج

  .من نفس النوع

  



 ير المستدام لنفايات النشاطات العلاجيةالفصل الثالث                          سياسة و نظام التسي

 85

نقاط كل مباشرة الاستعمال وسهلة الاقتناء على مستوى  ،فارغةتوفير حاويات وأكياس جمع  -د

  .جمع النفايات

واحتـرام قواعـد    للتوظيبات، ويتم ذلك بتموين كاف وبأحجام مضبوطة مع التموقع بحسب الحاجة

بل تجمـع   أي نفاية في وحداتها تمكثالنظافة للتوظيبات بغية تسهيل عملية تصريفها أين لابد أن لا 

ها إما للمعالجة مباشرة على مستوى المنشأة أو لنقلها خارج مقر المنشأة نحـو منشـآت   لأجل تخزين

  .محطات المعالجة والتخلص النهائي منهاو

  ايات النشاطات العلاجيةجمع وتخزين نف. 4.3

نفايـات بالمنشـأة الصـحية    البأنواعها أول مسار لتسيير  نفايات النشاطات العلاجيةعملية جمع  تعد

النقـل  رزها وتوظيبها، وتمثل عملية التخـزين حلقـة الوصـل بـين عمليـة الجمـع و      بعدما تم ف

وجمعهـا   إنتاجهـا من  ابتداءت جميع العمليا نفايات النشاطات العلاجيةتشمل عملية جمع وللمعالجة،

  .تتم عملية تخزينها ونقلها إلى مكان معالجتهاإلى أن 

  جمع نفايات النشاطات العلاجية. 1.4.3

اكمها على مستوى نقـاط  لضمان عدم تر ضرورية وهامة نفايات النشاطات العلاجيةع عملية جم إن

جمـع ضـمن   اللذلك تدرج عملية  ،ما يمكن أن ينجر عنه من تفاعلات سلبية ومضايقاتو ،إنتاجها

بغية  ،مسار خاص ومسطر داخل المنشأةوبالمخطط العام لتسيير النفايات، بإجراءات روتينية يومية 

داخل قاعات العلاج أوالمناطق الأخرى غير الملوثة، وعربـات  عربات حمل النفايات  تقليل مسالك

احتياطات عنـد  ز بمواصفات لشكلها وتمتا ،ونقلها تعد وسيلة للجمع الداخليأوحاويات حمل النفايات 

  [Francine Berthier et al, 11]:هااستعمالها، من بين

E  ومسار النفايات من شحن وتفريغ بسهولة موافق لبقية مراحلالمجهزة بنظام الإمساك.  

E  داخلية عند الاقتضاءمجهزة بنظام مستودع أدوات النظافة موافق لنظام متابعة.  

E  مثل التي تم ذكرها عند (موضحة بعنونة جلية بالرموز المصورة والإشارة للخطورة البيولوجية

إمكانية إدراك الفرق بين حاويـات   وتحمل نفس لون صنف النفاية التي تقلها من أجل، )3.3النقطة 

  .العاديةنفايات الالمعدية وحاويات جمع  نفايات النشاطات العلاجيةجمع 

E  لهـا وذلـك    المهيـأ ا قبل عودتها إلى المصالح في الجو يوإجبارتنظف وتعقم أو تطهر بانتظام

  .بطريقة سهلة

Eاويات النفايات عند شحنها اس أو حـابلة لإتلاف الأكيـقأو  رقغتات قاطعة أو ـافـاب حـغي

  .أو تفريغها
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E طبيعتها صلبة ومزودة بغطاء.  

وكون أغلب المخاطر والآثار تسجل عند عملية جمع النفايات مثل الإصابات التي تنجم عن النفايات 

الحادة الواغزة أو القاطعة في حالة الحوادث، الأشخاص المعالجين وأشخاص النظافة لابد أن يقتنوا 

وأن يعملـوا  عمل سـميكة،  جزمة وقفازات واية الملائمة على الأقل بذلة أو مآزر وقائية ألبسة الحم

 ، ويستعينوا مـن أجـل ذلـك    على تنظيف دقيق للحاويات قبل أن يستعملوها في تصريف النفايات

حـول   مسؤول السلامة البيولوجية أومسـؤول معـين  واستشارةً من لجنة مراقبة مخاطر العدوى ب

 ـنوع مادة التطهير التي تف للحاويات وتردادات التنظي مسـؤولية  تعمل، ويمكـن الإشـارة إلـى    س

     : يتطلـع إلـى   بأنـه المسؤول عن تسـيير النفايـات بالمنشـأة الصـحية فـي جمـع النفايـات        

[UNEP/CHW 6/20, 51, 2002]  

ل غاية مقرات التخزين بالمنشأة الصـحية وبشـك   ونقلها إلىمراقبة الجمع الداخلي للحاويات  -أ

  .يومي

السهر على التموين بالمواد الأساسية للجمع وتصريف النفايـات، وينسـق مـع المصـالح      -ب

لأكيـاس والحاويـات الموافقـة    لالمعهودة لضمان توفر وفي كل لحظة تشكلة خاصة ومقبولـة  

  .ألبسة الحماية والوقاية وحاويات الجمعكذا و ،للتشريع

شخاص الاستشفائيين يقومون بتعويض فـوري  السهر على أن كل عمال قاعات العلاج والأ -ج

  .بأكياس وحاويات جديدةللأكياس والحاويات المستعملة 

اص الاستشفائيين المكلفـين بجمـع   المتابعة والمراقبة المباشرة لعمال قاعات العلاج والأشخ -د

  .نفايات النشاطات العلاجيةنقل و

  يات النشاطات العلاجيةتخزين نفا. 2.4.3

تنـاثر  ذلك دون إحداث روائح أوغبار أوية جمع وتصريف النفايات من نقاط إنتاجها وبعدما تتم عمل

  نفايات النشاطات العلاجيـة تأخذ للنفايات على الأرضية أوضوضاء قد تضر بالمرضى المعالجين، 

مسار نحو مساحات مخصصة لتخزينها في انتظار إما معالجتها والـتخلص منهـا داخـل المنشـأة     

خـارج المنشـأة   لنقلهـا   أولها الإمكانيات اللازمة ومنشآت المعالجة الموافقـة،  الصحية إن كانت 

مقـر أو بنايـة   أو ت أو هذا التخزين عبارة عن فضاءالصحية للتخلص النهائي منها، وهذه المساحا

: التـي يمكـن تواجـدها   ت المنتجة وترداد عملية الجمع ومنفصلة بمساحة توافق طبيعية كمية النفايا

[Tissot Guerroz et al, 13, 2001]  

E على مستوى وحدات العلاج أو الوحدات التقنية العلاجية.  

E على مستوى الطوابق أو الأجنحة.  
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E نقطة تخزين رئيسية: في مقر مركزي بالمنشأة.  

التخزين بهـا  وحدات العلاج وطوابق الأوليتين بالمرحلتين عند وتمر عملية التخزين بثلاث مراحل، 

م وفق شروط التشريع ونظام التسيير الداخلي للنفايات، وهي نقـاط جمـع داخـل    يت ،تخزين وسيط

الألبسـة الوسـخة والنفايـات شـبه     والملوثة ن المواد ـبنايات المنشأة الصحية التي تستعمل لتخزي

النفايـات  خارج وحـدات العـلاج وبجـوار مسـار تصـريف      المكان المفضل لها هو و ،منزليةال

              : الشروط العامة والتجهيزات التي يكون بها التخـزين الوسـيط نجـد    نم، و...)المصاعد،الرافعة(

[Francine Berthier et al, 12]  

E  المنتجة وتواتر الجمعمساحة مكيفة لحجم النفايات.  

E غياب الاتصال المباشر مع المقرات الأخرى.  

E  في ثلاجة حالـة المناخـات والظـروف    وعند الاقتضاء يجعل  ،جافومقر غير ساخن أو حار

  .الخاصة

E تهوية مناسبة وملائمة تكون طبيعية أو ميكانيكية.  

E مدخل واسع لدخول حاويات الجمع مع إلزامية غلقه.  

E إنارة جيدة.  

E  يةالنفايات مباشرة على الأرضأكياس توظيب منع تخزين.  

Eوتنظيم الحرائق قانونالالمقر من وجهة  عنونة.  

 E وجدران قابلة للغسيل ومقاومة للصدمات والمواد المطهرة والمعقمةأرضية.  

E ع مقرب لغسل الأيديقمو.  

E  أخـرى  ومخصصة ومحددة بوضوح لنفايات النشاطات العلاجيـة المعديـة،   وحاويات ديناميكية

  .لنفايات النشاطات العلاجية العادية

E الداخلية الخاصة تعلق بها التوجيهات والبروتوكولات.  

يعمـل إلـى نفايـات النشـاطات     ندما تمتلئ حاويات جمع النفايات في مقرات التخزين الوسيط، وع

التفريـغ فـي المفرغـة     أو ،العادية برفعها للمعالجة النهائية وذلك إما للاسترجاع والتدوير العلاجية

ل إلـى  العمومية وذلك بشكل يومي وبانتظام، أما أكياس وحاويات النفايات المعدية والخطرة فتحـو 

قبل أي عمليـة رفعهـا    فقط لإيداع نفايات النشاطات العلاجية خصصي الذي التجمع المركزيمحل 

ت المشـيرة للمخـاطر   ، وتعنون المحلات بمعلقات واضحة بالرموز المصورة والإشـارا للمعالجة 

 ـ  وصاف والتجهيزات الخاصة بهالها مختلف الأو ،البيولوجية ات يمكن تمثيلها انطلاقا مـن التوجيه
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نفايات النشاطات العلاجية داخل المنشآت الصحية المنبثقة عن اتفاقية بـال  المرتبطة بمقرات تخزين 

  [UNEP/CHW 6/20, 36, 2002]: بالمواصفات التالية

، متوفرة بقناة صرف المياه، سهلة التنظيف والتطهير مهيأةمساحة بقاعدة صلبة وغير نفوذة،  -أ

  .واحد للتخزين ضمن المنشأة مقر بمثابة يمنبع للماء وهعلى 

  .مدخل سهل للأشخاص المكلفين بتصريف النفايات وذلك على مدار الساعة -ب

  .غير المرخص لهمتوفر إمكانية الغلق بالمفتاح من أجل منع دخول الأشخاص  -ج

  ).الحاويات(مدخل سهل لعربات الجمع  -د

  .عصافيراستحالة ولوج الحيوانات الشاردة وانتشار الحشرات وال -هـ

  .ارة وتهوية ملائمةإن -و

  .تحضير الطعام أماكنتموقع عن بعد لمحلات تجارة السلع الغذائية الطازجة و -ز

  .ملابس الحماية وأكياس أوحاويات النفاياتوتموقع بالقرب من تموينات معدات النظافة  -ح

 ـفالسعة الكا فرتو -ط دد مـرات جمـع   ية لمكان التخزين المركزي التي تأخذ بعين الاعتبار ع

  .النفايات داخل المنشأة خلال الأيام وأيام العطل الرسمية

مسؤول تسيير النفايات بالمنشأة الصـحية يعمـل   وضمن مجال التخزين لنفايات النشاطات العلاجية 

  [UNEP/CHW 6/20, 51]: على

الحرص على الاستعمال الصحيح للمقر المركزي للتخزين المسـتقبل لنفايـات النشـاطات     -أ

العـاملين فـي قاعـات العـلاج والأشـخاص      حيـث   ،المجهز بمدخل يغلق بإحكامو العلاجية

  .هالاستشفائيين يعملون على الدوام بالتقرب المباشر ل

تدارك المستودعات غير المراقبة لحاويات النفايات المتواجدة بالمناطق المجـاورة للمنشـأة    -ب

  .الصحية

الآثـار  نشاطات العلاجية في مدة محـددة حتـى يتفـادى    وتتم مرحلة التخزين المركزي لنفايات ال

ما بين إنتاج المخاطر التي قد تحدث، وهذا بحسب المناخ والكمية المنتجة، حيث تقدر مدة التخزين و

المنـاطق   :بالتوقيـت التـالي   والذي تنصح به المنظمة العالمية للصحة ،النفايات ومرحلة معالجتها

ساعة قصوى في الصيف، أما بالمناطق  48قصوى في الشتاء وساعة  72: اخات المعتدلةــوالمن

ساعة قصوى خـلال الفصـل    24ساعة قصوى خلال الفصل البارد و 48: اخات الحارةــوالمن

نفايات النشـاطات العلاجيـة الخطـرة    أنتاج معيار كمية بوبالنسبة للمدة القصوى المرخصة الحار، 

  :التالية والمعدية فمدة تخزينها تضم الآجال
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E  ساعة 72أسبوع مدة التخزين /كغ100إنتاج أكبر من.  

E  سبعة أيام) 07(أسبوع مدة التخزين /كغ100الشهر و/كغ5إنتاج ما بين.  

فإنها تأخذ ) المعالجة المسبقة(التطهير  وفي حالة ما إذا تم معالجة النفايات المعدية بأسلوب التعقيم أو

  .ون بانتظام يوميا وموافق لقواعد النظافةمراحل النفايات العادية، أي التخلص منها يك

تصـان بشـكل دوري    لابد أن ولضمان استمرارية عمل مقرات تخزين نفايات النشاطات العلاجية،

  [Francine Berthier et al, 13]: وتراقب من خلال

E تعيين شخص مسؤول عن المقر.  

E التخزين( وضع قائمة للمعدات والمواد الأساسية لإنجاز أو إتمام المرحلة(.  

E  حرائقالوالمعايير الاستشفائية في حالة  ،)تالتوقيالتردادات و(وصف مختلف النقاط التي تطبق.  

الذين هم كـذلك معنيـون    والخدمات العلاجية الخواص عتمدين في الممارسات الصحيةلملوبالنسبة 

التـي   هموتخزين نفايـات  فعملية جمع ،ونفايات النشاطات العلاجية بتشريعات وقوانين تسيير النفايات

ومعهود إلـى أشـخاص   ينتجونها وكذا التخلص النهائي منها يمكن أن تتم عن طريق اتفاق مكتوب 

، ويضم همطبيعيين مرخص لهم عن طريق التنظيم والتشريع لإجراء تلك العمليات لصالحمعنويين أو

  [Nathalie Dorschner, 4, 2004]:الاتفاق التعهد النقاط التالية

والتعرض من بعد للمراقبـة والمـراقبين    ،داد الوثائق التي تسمح بمتابعة عمليات التخلصإع -أ

  .من أجل المعاينة

نفايات النشاطات العلاجية الخطرة والمعدية تفرز عن باقي أصناف النفايـات عنـد نقطـة     -ب

  .إنتاجها

ؤقـت ونهـائي   النفايات المجمعة توضع في أغلفة وتوظيبات باستعمال وحيد وبنظام غلق م -ج

  .عند تصريفها

سـيارات  (نقل نفاياتهم التي ينتجونها في عرباتهم  خواصللمعتمدين في الممارسات الصحية ال ويمكن

تسـاوي   الة الكتلة المنقولة للمعالجـة أقـل أو  ــالتابعة لمصلحتهم في ح الشخصية أو) أو شاحنات

  .كغ15

 ــات النشـرص نفاييبقى أن أثناء عملية الجمع ممارسات  الجة ـاطات العلاجية المعدية غير المع

سوائل أخرى جرثومية والموجهـة للـتخلص خـارج     النفايات التي تحمل حجم كبير من الدم أو أو

تلوث البيئة، والنفايات السامة تخزينها يتم في مقـرات  و التبددكونها تحمل مخاطر  ة،المنشأة ممنوع

وعند انتهاء مدة التخـزين   لاجية الأخرى،نفايات النشاطات العن ـن مقر تخزيـخاصة مفصولة ع
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مرحلة أخرى نحو معالجتها، ففي حالة تـوفير المنشـأة   المخزنة مسار آخر ونفايات الأو قبلها تأخذ 

علـى   أووالخطـرة خاصـة بهـا    الصحية لمنشآت المعالجة والتخلص النهائي من النفايات المعدية 

اويات متنقلة أو شـاحنات وعربـات صـغيرة    مستوى محيطها، تنقل نفايات النشاطات العلاجية بح

لمخـاطر  امعنونة بشكل يسمح بالتعرف على مهمتها من خلال الرموز المصورة وشارات وخاصة 

مركزي إلى موقع محطـة  من مقر التخزين المعدات النظافة والسلامة مجهزة بأدوات والبيولوجية و

مـن  صحية على منشأة المعالجة والتخلص أما حالة عدم توفر المنشأة الي،التخلص النهائالمعالجة أو

نحو مراكز ومنشآت المعالجـة  ها فحينئذ توجه إلى النقل خارج مقر ،على مستوى محيطهاالنفايات 

  .والتخلص النهائي المعتمدة من قبل التنظيم والتشريع المعمول به في البلد

  ات العلاجية خارج المنشآت الصحيةنقل نفايات النشاط. 5.3

مطلوب لما تصبح هـذه الأخيـرة لا تملـك     خارج المنشآت الصحيةالنشاطات العلاجية نقل نفايات 

أو عندما تكون ليست بحوزتهـا، وتتمثـل    ،منشآت المعالجة والتخلص النهائي على مستوى محيطها

مرحلة النقل في مجموع عمليات شحن النفايات المعدية والخاصة الخطرة ونقلهـا وتفريغهـا عـن    

و معنوي يتكفل بالعملية إلى شخص آخر طبيعي أو معنـوي يعمـل علـى    طريق شخص طبيعي أ

التصريف ونقطة التخزين المركزي  عندمعالجتها أو التخلص النهائي منها، وكون المخاطر محتملة 

نفايات النشاطات العلاجية يتحملـون   منتجو ،إلى التخلص النهائي للنفايات المعدية والخاصةوالنقل 

العنونة التامة والترخيص للمرسل إليه النفايات قبل أي عملية نقل والمخاطر  مسؤولية التوظيب دون

تصدير نفايات النشاطات العلاجيـة إلـى   الاتفاقات الدولية حالة  احترامو ،النفايات الخطرة الخاصة

ن النفايات المعدية وحصر قـدر  م الممكنة الخارج من أجل المعالجة، ومن اجل تفادي كل الحوادث

أثنـاء  ايات الخطـرة  ـالة حوادث السير وكذا مراقبة النفـاطر حـوالمخها عملية تصريفالإمكان 

سـتراتيجية تضـم الوسـائل    إالنفايـات العلاجيـة   صنف  تنتهج المنشأة الصحية أو منتجو التنقل،

  [UNEP/CHW, 6/20, 37,  2002]:التالية

مكان التخلص منها، وعبـر التنقـل   التي دوما تتبع النفايات من مكان إنتاجها إلى وثيقة الحركة  -أ

  .ترجع إلى المنتجالناقل الجزء المتبقي من الوثيقة التي في نهاية مطافها يكمل 

يضمن نقل النفايات المعدية لابد أن يكون مسجل ومرخص  الذيالشخص الطبيعي أو المعنوي  -ب

  .نشأة الصحيةله من قبل السلطات المكلفة بالتشريع في مجال النفايات أو معروف لدى الم

لابد أن تتحصل على رخصة من السـلطات المكلفـة    منشآت التصريف والتخلص من النفايات -ج

  .بالتشريع في مجال النفايات وسلطات التصريف والتخلص من نفايات النشاطات العلاجية الخطرة
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التوثيق و العنونةو في مجال التوظيبوتخضع عملية نقل النفايات المعدية والخطرة إلى شروط عامة 

  .وثيقة حركة تتبعهاوها بللترخيص بالنقل محدودة ووسائل نقل لها شروط  ،للمرحلة

  ة المعدية والخطرة لمرحلة النقلتوظيب نفايات النشاطات العلاجي. 1.5.3

التي يعمل على نقلها خارج مقرات المنشآت الصحية وبتعهـد إلـى    تعتبر النفايات المعدية والخطرة

" قائمة البضائع الخطـرة "له، تلك النفايات التي رتبتها منظمة الأمم المتحدة في  ناقل معتمد ومرخص

الصـنف الثـاني   ضـمن  ي الترتيب السـادس  ف" التوجيهات المتعلقة بنقل البضائع الخطرة"وضمن 

(H6.2) ، كونات التي يمكن عند رؤيتها أو يمكن تقدير أنها تحمل عوامل الم كل«بأنها  تعرفتي وال

) مـن الجـراثيم المعديـة   نـوع  ( الريكتسـية والفيروسات وخاصة البكتيريا (مكروبات الكممرضة 

يقـدر أنهـا تثيـر    التي ترى أو) أو المتطورة الهجينة(أو المكروبات المعقدة  )الطفيليات والفطريات

  .[Nalini Basavaraj, 22, 2000]» أمراض معدية لدى الحيوان أو الإنسان

لابد من توظيبها في توظيبات مقاومـة  ف تحمل المواصفات السابقة يةنفايات النشاطات العلاج فكون 

مقاومـة   بذلك وتكون ،الصدامية للحوادث خلال التصريف والنقل بها التبدداتيتفادى  ومغلقة بإحكام

الظروف العادية للتصريف والنقل مثل الاهتـزازات  وللشروط و محتواها ومخاطر آثارو لتفاعلات

تغليف مباشر : المستعملةبات ــلتوظييوجد شكلين لو وبة والضغط الجوي،الرطوحرارة تقلبات الو

ر من علـب  ـب الجزئية، حيث أن الأكياس والكثيـرة لوحدات التوظيـب في أوعية كبيـأو الترتي

ات التقنية المطبقـة فـي   ـلعدم ملائمتها للمواصف ،ادها في التنقلـات الإبر لا يمكن اعتمـأو حاوي

الذي يتم اختيـاره   بالتغليف المدعمن توضع من أجل نقلها في تغليف معتمد يدعى النقل، لدى لابد أ

أوعية كبيرة لخليط من الحاويات  ائح أوـصفأو  عفاك مضـبلاستيأو ى ـقإما كصناديق ورق مو

قابليـة ترميـدها أو وضـعها تحـت المعالجـة المسـبقة       بمعنى  ،مع باقي مراحل التخلصتتلاءم 

  [Francine Berthier et al, 14]: وط الواجب توفرها فيهاومن الشر ،)مـالتعقي(

  .المعدية والخطرة الناتجة نفايات النشاطات العلاجيةشكل وحجم مكيف مع المحلات وكمية  -أ

مجهزة بنظام إغلاق فعال من الشحن عند موقع الإنتاج إلى غاية تفريغها عند موقع منشآت  -ب

  .المرسل إليه للمعالجة

وإلزاما لذلك عنـد   ،)داخليا وخارجيا(دها المشكلة لها تسمح بتنظيفها وتطهيرها شكلها وموا -ج

  .موقع منشأة المعالجة والمعالجة المرحلية

الأدوات الضرورية لتغليفهـا  و ،وحسب تعليمات توجيهات الأمم المتحدة حول تغليف المواد المعدية

  [UNEP/CHW.6/20, 38]: عند نقلها هي
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  :تغليف داخلي يضم -أ

E  مصنوع من حديد أو مواد بلاستيكية، به فاصل كاتم للتسربات مثـل  ووعاء أولي كاتم للماء

  .سدادة تطويق أو مفصل ترصيص حديدي وأمفصل حراري ك

E تغليف ثانوي كاتم للماء.  

E  وى، توضع مـا بـين الوعـاء الأولـي     لاستغراق مجموع المحتبكمية كافة  استغراقمادة

كانت الأوعية الأولية العديد منها وضع في تغليف ثانوي واحـد، يعمـل    التغليف الثانوي، وإذاو

  .تصال بينها وبين التغليفات الثانوية الأخرىالاعلى أن تغلف لوحدها بطريقة تمنع 

مقاوم حسب قدر الكمية والاستغلال الموجه له، ويقدر سمكه الخارجي على رجي تغليف خا -ب

  .دم1الأقل 

  لخطرةجية المعدية وال نفايات النشاطات العلاعنونة توظيبات نق. 2.5.3

الأغلفة أو التغليف المدعم لابد أن تحتوي على عنونة تحوي معلومات أساسـية عـن   وكل الأوعية 

مـع شـرط   (المنتج والمحتوى الذي بها، والتي يمكن كتابتها مباشرة على الأغلفة أو التغليف المدعم 

  .مطبوعة تلصق عليهاأو تكتب على بطاقات  ،)عدم قابلية المحو

ومن بين المؤشرات التي تظهر على عنونة التغليفات والمتعارف عليها دوليا أثناء تنقـل النفايـات   

  [UNEP/CHW.6/20, 38]: المعدية الخطرة عبر الطرقات نجد نفايات النشاطات العلاجيةالخطرة و

 ONU3291 ـترمز بو 6H.2، صنف H6مثال ترتيب  ،ترتيب منظمة الأمم المتحدة للبضاعة -أ

  .النفايات المعدية جللأ

  .6H.2صنف ، 6عنونة منظمة الأمم المتحدة للترتيب -ب

  .الترتيب الصحيح للمرسل -ج

  ).بالكتلة أو الحجم(الكمية الكلية للنفايات المغطاة حسب الجرد  -د

ة التوظيب لابد أن يحتوي على تسجيل خاص يوحي إلى الشهر والرقمين الأخيرين من سن -هـ

  .إنتاجه

ق الرمـوز المصـورة علـى السـيارات     البلد المرخص لتوزيع العلامة، يوضح عن طري -و

  .الشاحنات ضمن إشارات المرور العالميةو

تنقل نفايات النشاطات العلاجيـة  ومن بين الرموز التي وضعتها منظمة الأمم المتحدة لتطبيقها أثناء 

نجد تلك الموزعـة  " مواد معدية" 2.6Hي الصنف الخطرة ضمن قائمة البضائع الخطرة، المرتبة فو

  :بالفروع التالية
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  رموز الأمم المتحدة للمواد المعدية): 10(جدول رقم 

  المواد المعدية
ترميز منظمة الأمم المتحدة 

N°ONUُ  
  الشيءعنونة أو تسمية المادة أو

  2814  مواد معدية للإنسان
مواد معدية تشكل خطـر علـى   

  الإنسان

  2900  إلا للحيواناتمواد معدية 
مواد معدية تشكل خطر إلا على 

  الحيوانات

  3291  نفايات العلاج
غير غير المعدية و نفايات العلاج

  المعينة في مواضع أخرى

  عينات التشخيص  3373  عينات التشخيص

  

  [Marco Buletti, 65, 2004]: المصدر

  : بمعنى

E يوان أو البحوث البيولوجية والتي من شـأنها  النفايات الناجمة عن علاجات طبية للإنسان أو الح

  .N° ONU3291 ـأن توجد بها احتمالات مؤكدة لمواد معدية تدرج ب

E  ـتدرج بالنفايات الحاملة لمواد معدية التي يمكن تعيينها N°ONU2814  أوN°ONU2900 

  .حسب درجة خطورتها

E ـ  رة إلا إذا وجـد معيـار يتعلـق    النفايات المعقمة والتي تحوي مواد معدية تدرج كأنها غير خط

  .بالترتيبات أو الأصناف الأخرى

توضع على كل التوظيبات  ،ولقد تم وضع عنونة مرمزة ومنمطة على مستوى المجموعة الأوروبية

التي تتم لنقل نفايات النشاطات العلاجية المعدية والخطرة عبر الطرقات اعتمـادا علـى توجيهـات    

  :الموالي منظمة الأمم المتحدة وفق الشكل

  

  

  

  

  



 ير المستدام لنفايات النشاطات العلاجيةالفصل الثالث                          سياسة و نظام التسي

 94

  حسب المجموعة الأوروبية نفايات النشاطات العلاجيةترميز وتوظيبات نقل ): 09(شكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  [Francine Berthier et al, 15]: المصدر

  :حيث

 )الأوعية الكبيرة للخليط(التغليفات المدعمة  التغليفات

-i رمز منظمة الأمم المتحدة  

1H2 ترميز الغلاف:  

  الأمم المتحدة رمز منظمة 

 :ترميز الغلاف

j- الصنف: أرقام عربية  

  / ....أكياس: 5/ صناديق: 4/صفائح: 3/برميل: 1

  الصنف: رقمان عربيان

 
k- المواد: حروف كبيرة لاتينية  

 G :ورق مقوى /H :بلاستيك/ M :ورق.... /  

  )مثل التغليف(المواد : حروف كبيرة لاتينية

 
l- الحالة حسب(النوع : أرقام عربية(  

  غطاء ينقل: 2/ غطاء لا ينقل: 1

 )حسب الحالة(النوع : أرقام عربية

m-  حروف لمجموع التغليـف :Y    مـن أجـل

المخاطر المتوسطة لغالبية التغليفات، يتبع بالكتلـة  

  .القصوى بالكغ التي اعتمد من أجلها التغليف

  رمز منظمة الأمم المتحدة

 )مثل التغليف( Y: حروف لمجموعة التغليف

n-  حرفS لأجل الصلابة    

o- الأشهر والرقمين الأخيـرين  : تاريخ الصنع

  للسنة

الأشهر والـرقمين الأخيـرين   : تاريخ الصنع

  للسنة

  كغ نفايات صلبة 30 ـبرميل بلاستيكي قابل للنقل و معتمد ل
  
  
  
  
  
  

        i      jkl    m   n   o    p   q      r 
 

                       1  H  2 / Y 3 0 / S / 97.05 / F / BVT / FabN° U 
N 
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p- اسم أو رمز المصنع  رمز البلد أين يتم منح فيه الاعتماد بالنقل  

q- الحمولة بالكغ حين التعويم  رمز منتج النفايات  

r- الكتلة الصافية القصوى المرخصة  و رمز المصنعرقم التسجيل أو الاسم أ  

  

  شاطات العلاجية المعدية والخطرةوسائل نقل نفايات الن. 3.5.3

الأداة التي تربط بين نقطة التجميع والتخـزين ونقطـة    نفايات المعدية والخطرةالوسائل نقل تعتبر 

وتحـوي إشـارات خارجيـة     المعالجة والتخلص، حيث أنها تكون خاضعة للمعاينات التقنية الدورية

إيحاءا لطبيعة النفايات التـي   ،واضحة بالرموز المصورة والشارات الموضحة للمخاطر البيولوجية

يفها بالسهولة التي تسمح بالشحن يتقلها، ولا تستعمل إلا لغرض نقل نفايات النشاطات العلاجية مع تك

دات دالتب لاحتواءمغطاة بإحكام هي ، والتطهير الإجباريين عند كل شحن وتفريغ/ والتفريغ والتنظيف

 هـا ناقل النفايات على متن يحملالتي قد تطرأ للنفايات سواء داخل المنشأة الصحية أو أثناء السير، و

قيد الصلاحية مـن قبـل   الترخيص بالنقل  وثيقة: منهاوثائق تخص حركة النفايات المعدية والخطرة 

الجة ـوالمرسلة إليه للمعاقلها ـايات ونـي توقع من قبل مرسل النفـوثيقة الحركة التو ،اتـالسلط

  . أو التخلص

وكون المنشأة الصحية مسؤولة عن نفاياتها وإن لم تكن هي التي عملت على معالجتها أو الـتخلص  

وتحـوي   ،وإثبات طريقـة الـتخلص منهـا    هالضمان مسار "لائحة متابعة"منها، عليها أن تسطر 

  :ـالمتعلقة بخصوصا المعلومات 

E  المجمع والناقل والمرسل إليه النهائيومعطيات عن المنتج.  

E  مةقدة أو المعمالمنقولة والمروكمية النفايات المرفوعة.  

E التطهير الذي يضمن احترام المواعيد المشرعة/تاريخ الرفع والترميد أو التعقيم.  

 هـا تسيير نفاياتالصحية ضمن حساب تكلفة  ذها المنشأةخوفي آخر هذا المبحث تكلفة النقل لابد أن تأ

  ] Bruno Debray، 129، 2000[: التي تنتجها، حيث تتأثر بمعالم عديدة منها

  .والاستهلاكشاحنات أو سيارات النقل، العمل : معامل الإنتاج -أ

  :جو التنقل وبه معامل -ب

E الطرقاتوالمسافة والكثافة السكانية : المعوقات الجغرافية.  

E طرق التوظيبونوع التغليف والتوظيب و الترداد: قات التموينمعو.  
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E تدفقات النفايات.  

التنقـل  مدة وفترة تخزينها وظروف إنتاج النفايات : عوامل متداخلة بين الإنتاج وجو النقل -ج

  .مسار التنقل اتتقديرومسافته و

يد التكاليف وحصر المخـاطر  تعمل المنشأة الصحية على التقليل منا لترش زمنيةهي تكاليف مادية وو

  .والآثار التي قد تنجم عن نفايات النشاطات العلاجية أثناء نقلها

بدأً بطريقة متكاملة ومستدامة بعد إتمام إنجاز كل مجالات ومراحل تسيير نفايات النشاطات العلاجية 

ثـم  خـزين، و زيـة للت المقرات المركبمن احتياطات إنتاجها إلى فرزها وتوظيبها لجمعها وتخزينها 

على المسـتوى الـداخلي للمنشـأة     سواءعملية نقلها إلى منشآت معالجتها أو التخلص النهائي منها 

المعتمـدة  المرخصة وعلى مستوى منشآت المعالجة والتخلص النهائي بخارج مقراتها، والصحية أو 

منشـآت  بيوجد العديد من طرق وأساليب معالجة وتخلـص مـن النفايـات    ، القانونوفق التنظيم و

لبيئية والسلامة الصحية ملائمة لشروط ب ها المنشآت الصحيةتنتهج ،ها منالمعالجة والتخلص النهائي 

ها، تهدف من ورائها تكييف كل صنف من أصناف نفاياتها مـع  للمجتمع وبتكلفة معتبرة موافقة لقدرات

  .أسلوب المعالجة المناسب

  معالجة نفايات النشاطات العلاجية. 4

 تصريف ونقل نفايات النشاطات العلاجية خارج مقرات التخزين المركـزي سـواء إلـى    بعدما يتم

إلى منشآت المعالجة والـتخلص النهـائي    لمنشأة الصحية أوبامنشآت أو محطات المعالجة الداخلية 

فيهـا   يعتمدتأتي مرحلة هامة تشكل الحلقة الأخيرة لتسيير نفايات النشاطات العلاجية  مقرها،خارج 

والـتخلص مـن مختلـف     هـا، ارة والمتواجـدة ب ـات الدقيقة الضئعطيل الميكروبات والجزيإلى ت

تلقى في الأوساط البيئية على شـكلها  ها التي إن لم تعالج وومخاطر هاللحد من آثار ذلكو، الملوثات

  .تسبب كوارث ومشاكل بيئية وصحية جسيمة

البيولوجيـة  والكيميائية وائية زيـءات الفيتتمثل مرحلة معالجة نفايات النشاطات العلاجية في الإجرا

الحرارية التي تغير من مواصفات النفايات بشكل يسمح بتقييمها أو تسهيل عملية التخلص النهائي  أو

 ـــذه الأخيـه ، [Hueber.D, 196,2001]هاـمن  ــرة غ  ـ ـالبا م  ــا تسـتعمل ف ابلة ـي مق

سـواء   ات العلاجيةـلنفايات النشاط ف النهائيــابل التصريـي مقـوظف فغير أنها ت ،المعالجة

ــا  ــة منه ــة المع  المعالج ــواتج مرحل ــك ن ــي ذل ــا ف ــة بم ــر المعالج ـــأو غي              الجةـــ

[Lawrence. G et al, 2, octobre 1991] ،   ويوجد شرطان أساسيان لاعتبار أن نظام معالجـة

لتشويه وشروط إبطال عـدوى  التغيير أو او المسخالنفايات عملي ومصمم بيئيا، يتمثلان في شروط 
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وهي لتمييز وإجلاء نفايات النشاطات العلاجية المتخلص منها وكذا لاحتياجـات إخضـاع    ،النفايات

التـي   العدوىإبطال الشرطان تغيير شكل النفايات و نهذا، ولهاللتخلص النهائي منها الضارة  غير

بـالجمع  كل واحدة على حـدى أو  واءسنفايات الفي مختلف أساليب معالجة بها بمثابة إجراءات تتبع 

  [Lawrence. G et al, 3]:يات لها أربع طرق كبرى لتطبيقهابينهما، ولهذه الأساليب تقن

  ).الآلية(الطريقة الميكانيكية  -أ

  .الطريقة الحرارية -ب

  .الطريقة الكيميائية -ج

  .الإشعاعية الطريقة -د

مواصفات الفيزيائية للنفايات لتسهيل الـتخلص   تستعمل لتغيير شكل أو الميكانيكيةالطريقة حيث أن 

وتتمثل هذه الطريقة في أسلوب الرص لضغط  ،مراحل معالجة أخرى على وضع تغيراتهالمنها، أو 

التقطيع لتجزئة وسحق النفايات بغية تقسيمها إلى أجزاء صـغيرة   وأسلوب ،تقليص حجمهاوالنفايات 

  .تغيير شكلها وتسهيلها لمراحل معالجة أخرىو

الأداة السهلة لتقويض وإبطال الميكروبات من خلال درجة حرارة عاليـة تتلـف   الطريقة الحرارية 

ارية بحسب طرق اسـتعمال الحـرارة   بروتيناتها وأحماضها النووية الخلوية، وتتعدد الطريقة الحر

  .مثل طريقة التعقيم بالبخار وطريقة الترميد وغيرها ،كمية الطاقة اللازمةو

أنواع المطهرات ب وتتم ،ارالتطهير الكيميائي أو التطهير اختصوالمرادفة لطريقة اميائية الطريقة الكي

 ـي ،نوع مطهر معروف 8000ل عددها إلى التي يص  ــستعمل ف الجة نفايـات النشـاطات   ـي مع

 الكربوليكيـة الأحمـاض  والمركبات الزئبقية ومركبات الكلور  المطهرات غالبا فيتتمثل و ،العلاجية

مزج فـي أوسـاط المـاء والميكروبـات     من التي تأحماض نمليك وغيرها والكحولات و اليوداتو

الكميات الصغيرة والقليلـة مـن   بللحصول على إبطال مفعول الجسيمات الضارة والمعدية المتواجدة 

ريقـة  مرادفة للطريقة اليونيـة أو الط الالطريقة الإشعاعية  أمانفايات النشاطات العلاجية المعالجة، 

طسية الكهتتمثل في أسلوب أشعة ڤاما ف)  مغنطيسي كهربائي(ر"G" أو أسلوب الحزمة الإلكترونية.  

  نفايات النشاطات العلاجيةمنهجية معالجة . 1.4

علـى   عمـل يمعالجة وفق التقنيات السابقة، ولاختيار أي من التقنيات السابقة القبل أن تجري عملية 

إجراءات قبل وأثناء وبعد معالجة  قواختبارات تمتحن وف ، توجد اعتبارات توضعإتباعهاتجسيدها و

  .نفايات النشاطات العلاجية

 : فمن بين الاعتبارات التي تأخذ ضمن قرارات معالجة النفايات واختيار طريقة معالجتها نجد مايلي

[UNEP/CHW.6/20, 39, 2002]  
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  .صنف وطبيعة المواد المكونة للنفايات -أ

  .ودورة حياة هذه الأخيرة ،م عن الجسيمات المتواجدة في النفاياتالمخاطر التي قد تنج -ب

  .فعالية طريقة المعالجة -ج

  .الشروط والظروف العملية لإجراءات المعالجة -د

 ــوكون المنشأة الصحية أم أنشـطتها التـي   نفايـات  الجة ـام خيارات عديدة وأساليب متنوعة لمع

 تركيز صـنف النفايـة  وحجم النفايات : منها ،عوامل على عدةتها تنبني فعالية طرق معالج تنتجها،

و المكروبات والحالة الفيزيولوجية للجراثيم وقدرتها على مقاومـة  أالمخاطر المرتبطة بالجسيمات و

 تطبيقاتهـا أسـاليب  مختلـف  التكيف وفق شروط طريقة المعالجة، و معالموانتشار المواد المطهرة 

، يمكن ذكرها وفـق  مزايا وعيوب لكل منهالها نشآت الصحية والمثبتة في الواقع من قبل تجارب الم

  :ما هو بالجدول التالي
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  نفايات النشاطات العلاجيةعيوب أساليب معالجة ملخص لأهم مزايا و): 11(جدول رقم 

طرق المعالجة والتخلص من 

  نفايات النشاطات العلاجية
  العيوب  المزايا

/ يالترميــد بالتحلــل الحــرار

 بمصـفاة الترميد عبر مرحلتين 

  للغازات

لها قدرة عاليـة فـي التعقـيم    

خاصة النفايات المعدية وغالبية 

  النفايات الكيميائية والصيدلانية

درجة حرارة الترميد أعلى من 

إتلاف نفايات الأدويـة   800°

ــة الموا  ــامة، التكلف ــة الس فق

للاســــتثمار والتشــــغيل 

احتياطات واجبة عنـد  مرتفعة،

واسب الترميد كونهـا  تسيير ر

تحتوي على مخـاطر كامنـة   

  )رماد كامن، رماد متناثر(

ترميد بغرفة حرق واحدة مـع  

  تقليل الغبار

قدرة عالية في التعقـيم، تقليـل   

هام لـوزن وحجـم النفايـات    

إمكانية التخلص من الرواسـب  

 اتءكفـا في المفرغة لا تتطلب 

عالية مع تكلفـة معقولـة فـي    

  .الاستثمار والتشغيل

نتج كمية كبيرة من الملوثـات  ت

المعادن الخبث،الهوائية وتفريغ 

  .وسواد الدخان

درجة حرارة الحرق أقل مـن  

وعليه طريقة غير فعالة  800°

ــة  لإ ــواد الكيميائي ــلاف الم ت

الأدوية المقاومـة للحـرارة   و

  .كالأدوية السامة

قدرة عالية لتقليل وزن وحجـم    أو الآجر بالدفّاتترميد 

انية التخلص مـن  النفايات، إمك

ــارغ،   ــي المف ــب ف الرواس

الاستغلال لا يتطلـب عمليـة   

عالية الكفاءة وتكلفة الاسـتثمار  

  .والتشغيل متدنية

ــبة   ــف نس ــن  %99تتل م

المكروبات ولا يمكنها إجـراء  

الإتلاف التام للعديد من المـواد  

 انبعاثالكيميائية والصيدلانية، 

 ـ كبير  د اللدخان الأسـود، الرم

الحـرق   غـازات مـع  ناثر يت

ــالات  ــي ح ــتعمل ف سامة،تس

خاصة للتخلص مـن النفايـات   



 ير المستدام لنفايات النشاطات العلاجيةالفصل الثالث                          سياسة و نظام التسي

 100

المعدية وفي بعض الظـروف  

حالة (خارج المناطق الحضرية 

غياب تـوفر طـرق أخـرى    

للمعالجة في الحالات المستعجلة 

  ).لالتهاب الأمراض المتنقلة

تعقيم فعال في الظروف العملية   التعقيم الكيميائي

السليمة مـن أجـل النفايـات    

عـل  ، وهي طريقة تتفاالخاصة

تكلفتها مع طبيعـة المطهـرات   

  .الكيماويات المستعملةأو

  استغلالها يتطلب كفاءات جـد

مؤهلة وتسـتعمل فيهـا مـواد    

خطـرة تتطلــب هــي أيضــا  

احتياطات السلامة ولا تـتلائم  

والعديد من مع المواد الكيميائية 

  أصناف النفايات المعدية

) بالمعقــام(التعقــيم البخــاري 

  حرارية بطريقة رطبة معالجة

سليمة بيئيا، تكلفتها الاستثمارية 

والتشغيلية متدنيـة، وطريقـة   

مكيفة بشـكل جيـد للنفايـات    

المعدية والتي تحتـوي علـى   

  .ميكروبات بيولوجية

الانقطاعات موضوع العديد من 

ــغيل  ــدم التش ــتعطلات وع ال

ــين  ــب تقني ــتغلالها يتطل واس

مؤهلين وهـي طريقـة غيـر    

الصـيدلانية  ملائمة للنفايـات  

والكيميائية أو النفايـات غيـر   

  .السهلة لاختراق الحرارة فيها

ولا تتكيف مع غيـر المقطعـة   

  .والنفايات الجسدية

فعالية التعقيم فـي الظـروف     الموجات القصيرة الإشعاعية 

والشروط الملائمـة والسـليمة   

  .هي طريقة بيئية آمنةو

جـد   تكلفة اسـتثمار وتشـغيل  

سـتغلال  مع مشاكل الا عالية،

تستعمل إلا للنفايات و والصيانة،

المعدية الرطبة أو النفايات التي 

  .بها كمية من الماء

سيطة مع تكلفـة  بطريقة أكيدة و  )بالإسمنت أو الجبس(الكبسلة 

  .متدنية جدا

 تســتخدم إلا للنفايــات الحــادة 

  .وبعض النفايات الصيدلانية
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ــة إذا كا   خصيصا مهيأةمفرغة مراقبة  ــة فعال ــت طريق ن

محصورة المحتوى والرواسب 

الطبيعية فـي حـدود الموقـع    

  .محدودال

ــت    ــة إذا كان ــة فعال طريق

محصورة مع غياب مخـاطر  

 العــدوىالتلــوث الأرضــي و

  .الصحية

  

  ].2005، 2- 1: الطاهر إبراهيم الثابت: [المصدر

 ـ ب ليست سهلة وقطعية لاـارنة بين مختلف الأساليـحيث عملية المق ة التـي  ختبار تقنيـة المعالج

لها تقف أمامه من جهة المعطيات غير المتوفرة بالشـكل  الأمثل التحليل الدقيق مع الاختيار و تطبق،

ومـن   ،مجموع نظام أسلوب المعالجـة  والذي يخص ،الميسر والكافي أو غير المنشورة بشكل جيد

 ـ اتجهة أخرى تعقيدات تطور التشريعات وتغير ن آخـر  ها التي تعمل على قبول وملائمة أسـلوب م

  . لمعالجة نفايات النشاطات العلاجية

وللخروج من هذه العقبات هناك بعض النقاط الأساسية التي لابد لأي منشأة صحية أن تأخذ بها مـن  

  [Lawrence. G et al, 13, octobre 1991]:وهي هاأجل تقييم التقنيات البديلة لمعالجة نفايات

E  إذا كان نظام المعالجـة المختـار سيشـتغل بالمقـدار      مراقبة ما): الأسلوب(الإمكانيات التقنية

وجود أنظمة معالجـة أخـرى فـي     مدى الحقيقي أو هو بحاجة إلى تدعيمه، مع طرح الأسئلة حول

به إجراءات تقليدية قيـد  المختارة الخدمة بقدرات مماثلة أثبتت مردوديتها ومصداقيتها؟ نظام المعالجة 

معدات ومستلزمات سـهلة التـوفر؟   ول يستعمل النظام مركبات التنفيذ وبمعطيات سليمة وموثوقة؟ ه

  بائع التجزئة بإمكانه ضمان قطع الغيار طويلة المدى؟

E توفير البائع أو الصانع الإمكانيـات الجوهريـة لضـمان     مراجعةوذلك ب: كفاءة وقدرات البائع

لمعالجة؟ هل لديه رأس مـال  الخدمة الدائمة لنظام المعالجة لديه، هل البائع لديه مراجع نجاح نظام ا

قطـع الغيـار   وتجربة النظام واختباره والتركيب والصنع ودائم؟ من المسؤولين عن أداء بدأ التنفيذ 

وتصليحه؟ حيث تسجل في هذه النقطة أن غالبية الباعة ليس لديهم إلا مراجع تجارية لنظام المعالجة 

  .المتوفر لديهم

E م كل الانبعاثات الكلية لكل أساليب المعالجة وهل يوجد تدفق مقارنة وتقييوفحص  :ةالآثار البيئي

  ملوثة؟ رواسب

E تحديد العناصر التي تخاطر بآثار سلبية علـى الأشـخاص   : الآثار على شروط وظروف العمل

تراكيز محيطة بمواد كيميائية، مسـتويات  وانبعاثات متقطعة كشريعات والمنشآت القريبة في إطار الت
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لابد مـن  هل ات والحرارة الإشعاعية، هل من الفوري تدعيم توظيب النفايات؟ الضوضاء الاهتزاز

  .ثقل المخاطرمجمل هذه التساؤلات تقدر جسامة و؟ حيث بمستدعاةتصريفات خاصة 

E قيود وتقييدات علـى  تحديد قيد وتقييد التشغيل الجيد لنظام المعالجة، هل توجد  :مقبولية النفايات

ات خاصة ضرورية؟ هـل توجـد قيـود    حن النفايات؟ هل توجد توظيبحجم الحاويات أو أسلوب ش

والنفايـات الجسـدية التشـريحية    شروط خاصة مقارنة بقبول بعض النفايات مثل الأشياء الحادة أو

  ؟....المعادنونفايات المعالجة الكيميائية أو

E وجيـة لرواسـب   الكيميائيـة والبيول والمواصفات الفيزيائيـة  وتقييم  مراجعة: الرواسب مقبولية

المعالجة في حالة قبولها من قبل مسيري النفايات ومنشآت التفريغ، هل الرواسب قابلة للمعايرة؟ إذا 

  كان كذلك هل توجد مفارغ ملائمة تسمح بتفريغها على مستواها؟

E وضع فهرسة لكل القيود والتقييدات المرتبطة بالقوانين المحلية، هـل يوجـد تكيفـات     :المطابقة

إذا أجيز النظام، ما هي التكلفـة  ونظام المعالجة؟  جلسات ضرورية من أجل إجازة إنشاء أوخاصة 

والمادية لذلك؟ مع ملاحظة أن القانون يمنع عملية رص النفايات قبـل معالجتهـا ويفـرض     الزمنية

  .ترميد نفايات النشاطات العلاجية المعدية

E التي تسير النظـام مقارنـة مـع الإمكانيـات      تقييم كل المعالم الاقتصادية :المعايير الاقتصادية

الأخرى، حيث نأخذ إضافة على الدراسة الاقتصادية للنفايـات المعالجـة عـن طريـق المعالجـة      

وكـذا تقـدير    ،المختارة، تكلفة التخلص من النفايات التي لا يمكن معالجتها بنظام المعالجة المختار

  .وتكلفة استبداله خلال نفس فترة الحياةتكلفة استعمال نظام المعالجة خلال دورة حياته 

الموافقـة   ،هذه النقاط تساعد على اختيار أسلوب أو عدة أساليب للمعالجة من قبل المنشآت الصـحية 

بمحيط منشآت  أو بهاالصحية المحيطة انياتها والسلامة البيئية وـلإمكواتها ـلأصناف نفايوالملائمة 

تنفيذ المعالجة المسـتهدفة   إجراءاتر تتبع المنشآت الصحية المعالجة خارج حدودها، وبمجرد الاختيا

ــل  ــة وقب ــآت المعالج ــي منش ــل ف ــد العم ــاء وبع ــة أثن ــة التالي ــك بالمنهجي ــون ذل                     :، ويك

  ].1999، 32-27، ابقليقرياض [

مجالات  تتمل هذه المرحلة في التسيير المستدام والمتكامل لكل: مرحلة ما قبل محطة المعالجة: أولا

طة إنتاجها والاحتياطات التي تأخذها من أجل الفرز الجيـد لهـا بغيـة    قبداً من ن ،تصريف النفايات

توجيهها ضمن توظيبات معنونة ومرمزة بشكل منمط وفق التشريع والتنظيم المحلي والـدولي إلـى   

علـى نقلهـا    بعد ذلكليعمل  ،ساعة 72أين تلبث مدة لا تتجاوز أقصاها  ،مقرات التخزين المركزي

وذلك إما داخل مقر المنشأة الصحية إن كانت تتـوفر علـى    ،نحو مرحلة العمل في منشآت المعالجة
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النشـاطات  منشآت مؤهلة قانونيا ومرخص لها بمعالجة نفايـات  ها بمنشآت المعالجة أو خارج مقر

  .لنفاياتالعلاجية، من أجل المعالجة بمختلف الأساليب المختارة والملائمة لمختلف أصناف ا

تضم هذه المرحلة إجراءات تتعلق باستقبال النفايات مـن   :مرحلة العمل في منشآت المعالجة: ثانيا

: وذلك بإجراء المراقبة والتسجيل في سجل القبول المرقم والمؤشر عليه ،قبل مستغل منشأة المعالجة

 ـ والح العلاجية وهويتها، هوية الناقل ـمصدر النفايات وطبيعتها، نوع المص ارة ـرقم تسـجيل سي

وزن النفايات التي ستعالج، تاريخ وساعة الاستقبال مع تسجيل بعض الملاحظـات فيمـا إذا    النقل،

تأتي إجراءات تخزين النفايات في منشأة المعالجـة   مكانت هناك تسربات وخروقات في التوظيب، ث

داخل المتواجدة  فاياتللن ن المركزيةيضمن مقرات تخزين مركزية مكيفة بنفس شروط مقرات التخز

آمنـة  و نشآت المخصصة لذلك بطريقة صحيحةالمنشآت الصحية، وبعدها تتم عملية المعالجة في الم

وتتم وفق ما تنص عليه تعليمات الاستخدام للتجهيـزات المسـتخدمة فـي المعالجـة      ،وسليمة بيئيا

ة لكل أسـلوب مـن أسـاليب    وتعليمات العمل المعتمدة في منشأة المعالجة، وكذا وفق القواعد العام

  .طبقالمعالجة التي ست

عمليـة   للحفاظ على سوية عالية من النظافة العامة لابد بعد إجـراء : مرحلة ما بعد المعالجة: ثالثا

 هـا ونقل هاتنظيف وتطهير أدوات جمعومعالجة نفايات النشاطات العلاجية من إتباع إجراءات غسل 

مع العمـل   ،النفايات داخل منشآت المعالجة بشكل يومي بشكل جيد مع تنشيفها، وغسل مكان تخزين

التسيير المستدام لها، وكـذا إجـراء   وفق التشريع والتنظيم و واسب أساليب المعالجةعلى معالجة ر

  .حمام كامل يومي بالماء الساخن والمنظفات بعد الانتهاء من العمل

التدقيق بد من إجراءات المراجعة وسيير لافعالية التل وإعطاءومن جهة أخرى وإضافة إلى ما سبق، 

عمـل  ب ومعـايرة  اواستيفاءهلاختبارها  ،الدائمة والمستدامة لأساليب المعالجة بعد كل مرحلة معالجة

الأجهزة المسـتعملة فـي   ات وأشخاص مؤهلين وتقنيين متخصصين كل التركيبوالمنشآت الصحية 

وذلك باستعمال ها، المصاحبة لاثات ـنبعوكل الرواسب والا لجةتقدير ومراقبة كفاءة إجراءات المعا

عينـات  الوطنية أو بطريقة استئناف التركيبـات أو  الموجودة في المعايير الدولية أوطرق الاختبار 

يراجع في حالة الاحتياج إلى مختلـف  وهذا التقييم يعاد بشكل دوري و الاختبار المرجعية المستقلة،

 ـ    ــة إذا طـ ــلوب المعالج ــذ لأس ــدأ التنفي ــل ب ــة  مراح ــرات مقترح ــه تغي             .رأت علي

[UNEP/CHW.6/20, 45,  2002]  

  معالجة نفايات النشاطات العلاجيةطرق . 2.4

من إجراءات تعمل على تغيير مواصفات تلـك النفايـات    معالجة نفايات النشاطات العلاجيةتشكل ت

معالجة مسبقة تتضمن  :بشكل يسمح بتقييمها أو تسهيل عملية التخلص النهائي منها، وهي ذات شقين
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الضـارة  و دف إلى تعطيل المكروبات المعديـة أساليب وتقنيات مختلف طرق التطهير أو التعقيم، ته

هو من المعالجة و للشق الثاني توجيههالة جزئيا أو نهائيا لاسترجاع القدر الكافي من النفايات ثالملوو

وقبـل أن تعمـل    ،أو بالترميد النهائي لهـا بالتفريغ في المفارغ المراقبة  ماإ ،التخلص النهائي منها

المنشآت الصحية على معالجة نفايات النشاطات العلاجية المنتجة بها، ينصح تركيزها علـى أهميـة   

عملية التقييم والاسترجاع مع التدوير لبعض النفايات انطلاقا من الفرز الجيد لها من المنبع، خاصة 

نفايات النشـاطات العلاجيـة شـبه    (أي عدوى ومكروبات التي لا تحمل بعض النفايات الكيميائية و

ــةال ــترجاعها  و، )منزلي ــا واس ــن تقييمه ــي يمك ــق والت ــدويرها وف ــادة ت ــلوب  إع الأس

  [UNEP/CHW.6/20, 38]:التالي

يمكن إرجاعها معتبرة المواد الكيميائية غير المستعملة أو النفايات الكيميائية المنحازة بكميات  -أ

  .معالجتهاللممون من أجل إعادة 

  .المنشآت الصحية الكبرى تعمل على إعادة الاستعمال الداخلي للمواد الكيميائية -ب

البطاريات غير المستعملة المحتويـة  وبعض المواد مثل الزئبق الناجم عن المحرار المنكسر  -ج

أحماض مخفضة، وكذا المذيبات الهجينة وغير الهجينـة يعمـل   والنيكل والكدميوم وعلى الزئبق 

  .معيدي التدوير المختصينلى إيداعها إلى ع

وهذا من أجل تسييرها للنفايات بشكل بيئي مستدام مدرج في نظام متكامل لمختلف مجالات تسـيير  

  .نفايات النشاطات العلاجية

  نفايات النشاطات العلاجيةالمعالجة المسبقة ل. 1.2.4

يد مـن الأسـاليب   اصة منها المعدية للعدخ المعالجة المسبقة لنفايات النشاطات العلاجيةترمي عملية 

نفايات المعديـة  التطهير أو تعقيم وإبطال العدوى وتصحيح ويل متخوميد وتجابتذال : التي تهدف إلى

هة للنفايات شبه بجعلها مشاوات الميكروبيولوجية الموجودة بها ثمن أجل تغيير ملامحها وتقليل الملو

تقنيات مرخص باستعمالها مـن قبـل التشـريع والتنظـيم     منزلية، وتستدعي هذه العملية معدات وال

نفايات النشاطات العلاجية، والتي لها فوائد للمنشآت الصحية المنتجة للنفايـات  المعمول به في مجال 

  : خارجهـا ومـن بـين تلـك الفوائـد     ت معدات التطهير داخل المنشـأة أو إذا كان: على الصعيدين

[Francine Berthier et al, 18]  

  :الة معدات التطهير داخل المنشأة الصحيةح -أ

E إبطال تأثير مخاطر العدوى عند نقاط إنتاج النفايات.  

E استقلالية المنشأة.  

E السهولة التقنية لقيد التنفيذ.  
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E مع الإنتاج ةمدة وسيرورة تشغيل الآلة مكيف.  

E انعدام نقل نفايات النشاطات العلاجية المعدية والخطرة عبر الطرق.  

  :حالة معدات التطهير خارج المنشأة الصحية -ب

E عدم وجود استثمار كبير في الإمكانيات البشرية والمالية.  

E غياب تخصيص مساحات لمقر المعدات.  

E ضمان تشغيل المعدات من قبل أشخاص مؤهلين.  

  :ة مثليكما قد تسبب في بعض المعوقات التي قد تقف أمام المنشآت الصح

E لدقيقة للنفايات المعدية الموجهة للتفريغ أو الترميد لضمان الشروط والظـروف  التزام المعالجة ا

  .المطهرة من قبل مصالح جمع النفايات المنزلية/ التقنية لقبول النفايات المعقمة

E  معالجتهالزوم فرز دقيق ومحكم للنفايات ذات القيود أثناء استعمال.  

E لجة المسبقة واستغلالها من قبل أشخاص مؤهلينلزوم مراقبة منتظمة ومتميزة لفعالية المعا.  

E بعض المعدات تستدعي شراء مستهلكات دورية.  

يات النشـاطات العلاجيـة المعديـة    ومن بين الأساليب والتقنيات المستعملة في المعالجة المسبقة لنفا

  .الخطرة نجدو

  التعقيم البخاري. 1.1.2.4

استعمال الطرق والتقنيات الأخرى للمعالجة المسبقة إلا  تعتبر من التقنيات الحرارية التي ينصح بعدم

الكميات وفي حالة فشلها أو عدم ملائمتها، وإلى أمد قريب كانت تستعمل في معالجة المعدات الطبية 

الكميات المعتبرة للنفايات المعديـة  القليلة جدا لنفايات العلاج المخبرية، وتطورت مع الوقت لمعالجة 

لات مضبوطة، وتتمثل تقنية التعقيم البخاري في وضع البخار باتصال مباشـر  تحت شروط واستعما

، والذي له المعقـام مع النفايات بطريقة مراقبة وتحت ضغط عالي داخل حاويات خاصة مقفلة تسمى 

معالجـة  والنفايـات   أجزاء مواصفات عالمية متفق عليها، بحيث يسمح للبخار بالنفاذ والاختراق لكل

المضغوطة بداخل  ودون الاختراق والنفاذ للبخار داخل النفايات ،ايدة وفي وقت قصيرالأحجام المتز

ويوجـد لنظـام التعقـيم    ، المعقام إبطال تأثيرات العدوى لا تكون كلية والتعقيم لا يتم بشكل فعـال 

  [Lawrence. G et al, 2, octobre 1991]:البخاري ثلاث أنواع أساسية يمكن العمل بها هي

 ـها ضغط الـيستعمل في: الجاذبية ـقم بمعدات تعمل وفالتعقي -أ ار لتفريـغ هـواء غرفـة    ـبخ

دقيقة من أجـل النفـاذ الكلـي     90إلى  60خلال مدة  °270ويعمل بدرجة حرارة البخار  المعالجة،

  .للبخار على حملة أو حاويات النفايات
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صة ويعمـل لمـدة   ـمخص بمضغة: نظام التعقيم بالتفريغ المسبق لغرفة المعالجة من الهواء -ب

  .°270دقيقة بدرجة حرارة البخار  30-90

بها العديد من غرف المعالجة المقاومة للضغط ودرجة حرارة البخـار   :التعقيم بحاويات مغلقة -ج

المرتفعة، ويستعمل هذا النظام في الممارسات التجارية لمعالجة الكميات الكبيرة لنفايات النشـاطات  

  .اليوم/طن 60 العلاجية بقدرة استيعاب

ولنجاح عملية التعقيم البخاري لابد من التفريغ الكلي للهواء من غرف أو مساحات التعقـيم والـذي   

وكذا شكل ومكونة حاويـات التوظيـب، دون    ،توظيب وتواجد الماء بالنفاياتوكمية ويتأثر بصنف 

مؤشـرات القيـاس    يار النجاح توجـد الغازات والرواسب السائلة، ولقياس معإهمال تصفية انبعاث 

كذا معيار بيولـوجي  و ،)درجة الحرارة، حجم الفراغ، الضغط(تسجيل المعايير العملية الضرورية و

         ة للتعقـيم البخـاري اسـتوفيت    يأو كيميائي يوضح إذا كانـت الشـروط أو الظـروف الضـرور    

"Les spores de Bacillus stéarothermophilus"،  ت المراقبة مع اختباراووكل هذه المعايير

 لمنحنيـات الكفاءة العملية للمعقام تسجل في سجل يحوي الإجراءات والسيرورة اليوميـة  الصيانة و

  .مواصفة الحمولة والموجهة لكافة العاملين في تسيير النفاياتوالحرارة 

 طريقة معالجة لا يمكنها تقليل المخاطر غيـر البيولوجيـة  أنها  يتقنية التعقيم البخارضمن نسجل و

 هـا عناصر كيميائية أو فيزيائية أو بعض المواد داخل النفايات، وعند الانتهاء منالناجمة عن تواجد 

" معقمـة "اويـات المعالجـة عنونـة    وتوضع على الح" الخطر البيولوجي"إشارة   بسح على عملي

  ".مطهرة"أو

  التعقيم بالحرارة الجافة. 2.1.2.4

ضـمن تعقـيم   تمدة زمنية معينة بات لدرجات حرارة عالية تعقيم بالحرارة الجافة تعرض فيه النفايال

يجب مراقبة إجراءات التعقيم بإضافة مؤشـر أو ترتيبـات    هاضمنات، وـامل لكل أجزاء النفايـك

القياس الموافقة لمعرفة جودة التعقيم، وتكون وحدات أو أجهزة التعقيم مـزودة بتجهيـزات مراقبـة    

   .موجهة لقياس المؤشرات والمراقبةدرجات الحرارة مستقلة عن الأجهزة ال

  التطهير الكيميائي/ التعقيم. 3.1.2.4

تعتمد هذه الطريقة على تعريض النفايات إلى عناصر كيميائية لها صفات قاتلة للمكروبات، ويوجـد  

تمثـل  لنفايات المعديـة ت اأنظمة معالجة التي تستعمل في حوالي ثمانية آلاف مطهر معروف، وحاليا 

لكحـولات  وا اليـود والفينـولات  وكالمركبات الزئبقية كبات الكلور وبعض المطهرات مرغالبا في 

خذ بعـين  ؤِفرمول، والتي ت-كحولواليود -مكونات كحولوأحماض النمليك وفينول مكَلْور مطهر و
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صنف ضمن الاعتبار عند اختيارها تطورات المخاطر التي قد تنجم عن طبيعة المكروبات المعالجة 

المعـدات والأجهـزة الموظفـة    وطبيعة المساحة والبروتينية  تواجد المواد العضوية ذاوك النفايات،

الكيميائية يجب أن تستعمل بتراكيز محددة خـلال فتـرة   لإنجاز التعقيم الكيميائي، حيث أن العناصر 

العمـل  ومكيفة مع الشروط والظروف المرتبطة باستعمالها و ،انعــنفاذ منصوح بها من قبل الص

  .الجانب البيئي المحيط بالعمليةضافة إلى بها، إ

جسم صغير (الغبيرات  تواجد ورغم نجاعتها في القضاء على المكروبات إلا في بعض الحالات مثل

، فإنه ينصح عدم اعتمادها كطريقـة  وبعض الفطريات والفيروسات) وظيفته إحداث التناسل اللاشقي

رغم وجـود بعـض المحـاولات     ،الطرق الحرارية باقي حالة عدم جدوىإلا نهائية لتعقيم النفايات 

ضـمان نفـاذ كـاف    لوالطريقة الكيميائية ) التقطع(بين الطريقة الميكانيكية  جالمزاعتماد ها بلتطوير

على البيئة الحيويـة وسـلامة   لكن للأضرار والآثار الكيميائية  ،للمطهرات داخل كل أجزاء النفايات

  .ائي بديل مدرج في مؤخرة السلميةالكيميالعاملين يبقى أسلوب التعقيم 

لنفايات النشاطات العلاجيـة تعتبـر   ) التعقيم/ التطهير(إن الأساليب الثلاثة السابقة للمعالجة المسبقة 

نفايـات  على لصلاحيتها في الاستعمال العام  ،والمعتمدة عالميا حاليا بمثابة التقنيات المتعارف عليها

ال غيـر معتمـدة   د طرق أخرى للمعالجة المسبقة لكنهـا لا تـز  توجإذ النشاطات العلاجية المعدية، 

تطبيقاتها محدودة سواء على أصناف فقط من النفايات أو معتمدة إلا فـي بعـض   للاستعمال العام و

  .البلدان التي أحدثتها، ومن بين تلك التقنيات

  مسبقة لنفايات النشاطات العلاجيةطرق أخرى للمعالجة ال. 4.1.2.4

وهو محضور من  ،الذي يستعمل لتقليل حجم النفاياتأسلوب الرص : ق الميكانيكيةالطرضمن نجد 

الـذي يمنـع   التقطيع وأسلوب  ،قبل التشريعات إلا في حالة دمج التقنية داخل مراحل معالجة أخرى

المعالجـة الكيميائيـة   (لجـة  الة استعمالها بمعية مراحل أخرى للمعاـكذلك كمعالجة نهائية إلا في ح

التي تصلح إلا للنفايـات الحـادة أو القاطعـة وبعـض النفايـات      تقنية الكبسلة إضافة إلى  ،)مثلا

زيادة علـى  الطريقة الحرارية أو الجبس، أما الصيدلانية من خلال استعمال مواد تجميد كالاسمنت 

التي بها تقطيـع   (Micro-onde)التطهير بالموجات القصيرة التعقيم بالبخار والحرارة الجافة نجد 

ا مغناطيس كهربـائي  ـخل فجوات بهايات الرطبة التي تنتج تنقل آليا داـوالنف ،النفايات داخل بخار

غيرها مـن الطـرق   ، و°205جة حرارة تصل إلى ردقيقة وبد 30مدة بللموجات القصيرة منتج  أو

  : وفتينرتقنيتين مع نجد طريقة الإشعاعيةالبو
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E ي البيـاض  ـالفضزي ـالعنصر الفلي باستعمالالجة بأشعة ڤاما أو الجيمية ـالمعCobalt 60 

شاطات العلاجية لكن بكمية قليلة مع ضرورة تجديده كل أربـع  الفعالية لمعالجة نفايات النذو النفاذ و

  .سنوات

E عجل خطي لحزمة إلكترونية موجهة مباشـرة  : والمعالجة بالحزم الإلكترونيةالتي تستعمل فيها م

  .سم 5 ,7وتقطع كون نفاذ الحزمة الإلكترونية لا يتعدى التي لابد أن ترص و ،للنفاية

وقد وجدت معدات طورت وأثبتت صلاحيتها من خلال اعتمادها من قبل تشريعات بعـض الـدول   

  :بين العديد من طرق المعالجة أعلاه ومن بينها التوليفالأوروبية استعمل فيها 

E  طريقةSTHEMOS:  أوجدتها الشركة الألمانيةVecto Sanitec GMBH،    وتتمثـل فـي

المعالجة المسبقة لنفايات النشاطات العلاجية عن طريق سحقها ثم تعقيمها بالبخار والأمواج القصيرة 

قيقـة  د 60-45من حجمها في مدة  %80مما يتحصل على تقليص للنفايات قدره  ،وبعدها تشحن آليا

  .[Ollier et Le Prince, 73-91, 1991]الساعة /كغ 150-100بقدرة استيعاب و

E  طريقةVIRHOPLAN:  صممت من قبلAlain Planes  لاحتياجات معالجة نفايات تصفية

كونها أداة فعالة ويمكن توفيرها على مستوى مختلف المصـالح، وتعمـل هـذه    ل بعدها عممت ،الدم

لتعقيمهـا كيميائيـا ورصـها مـن     الطريقة للمعالجة المسبقة وفق أسلوب تقطيع وسحق النفايـات  

  .[Alain Planes, 55, 1991]بعد

E طرق GABLER GDA103, Steril MAX100, LAJTOSTDS1000, Ecostery 

L250, LAJTOS TDS300, LAJTOS TDS2000 :    التي تعتمد علـى معالجـة مسـبقة

                                                         بالســـــــــحق و التعقـــــــــيم الحـــــــــراري بالبخـــــــــار

[Andre Marie-Laure t Hupert Samuel, 19-22, 2003].  

E طريقة (MDS) Midical Dual System :ـتخص الم  الجة المسـبقة للنفايـات الحـادة    ـع

ل تعرض للتعقيم الحـراري بدرجـة حـرارة    1,2بعد جمعها في حاويات خاصة بسعة ف ،الواغزةو

ومنتجـي   لصحيةلمعتمدين في الممارسات ادقيقة، وتعتبر أسلوب ملائم ل 30خلال مدة إنجاز  180°

  .[Francine Berthier et al, 42]النفايات بكميات قليلة 

المعديـة  نفايـات  البعدما تتم المعالجة المسبقة لنفايات النشاطات العلاجية عن طريق تطهير وتعقـيم  

المراقبـة باسـتمرار، لا   و الموثقةالسابقة المعتمدة و الخطرة بمختلف الطرق والأساليب والتقنياتو

ــن إدرا ــنف نفايمك ــي ص ــة و ج ف ــة المعدي ــاطات العلاجي ــات النش ــني ــل م ــرة ك                  :الخط

[Marco Buletti, 34, 2004]  
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والأكثر استفادة أصبحت ) أو إبطال العدوى(النفايات التي بفضل إجراءات التعقيم أو التطهير  -أ

  .يهةغير منفرة ولا تفرز روائح كرومستقرة ورة الشكل متغيوفي شكل معدات جافة 

 ــالمعدات المستعملة البلاستي -ب  ــكية أو النف  ـ(ابهة ـايات المش ات ذات الاسـتعمال  ازـقف

مـادة  " الإغـارة البلاستيكية الصنع، هلام، علبة المعجون، صفائح  تالمصاصا ملقاط، الوحيد،

صنف النفايـات ذات خطـورة   التي لا تدرج في و ،"...)هلامية تستخلص من الطحالب البحرية

ولأسباب فنية جمالية تستدعي طرق خاصـة للـتخلص    ،غير منفرة ولا تفرز روائحو الإصابة

  .منها

وبعد معالجة هذه النفايات تجمع في حاويات أو توظيبات ملائمة للتخلص النهائي منها وفق أسـلوب  

منزلية، ويستثنى من عملية المعالجة المسبقة مجموعة نفايـات  الأو أساليب التخلص من النفايات شبه 

  :لنشاطات العلاجية التاليةا

  .وكذا التي بها طاقة كبرى للأكسدة الانفجاريةالمواد الكيميائية  -أ

  .النفايات التي بها مركب الزئبق -ب

  .المواد السامة التي تتبخر -ج

  .الأجزاء الجسدية التشريحية وجثث الحيوانات ذات الحجم المعتبر -د

  .معروفة والتي توجه مباشرة للترميدالنفايات القابلة لاحتواء نواقل غير  -هـ

  .و التطهيرأالنفايات القابلة لإتلاف معدات التعقيم  -و

  نفايات النشاطات العلاجيةالتخلص النهائي من . 2.2.4

عند إجراء المنشآت الصحية ومنتجي نفايات النشاطات العلاجية لأساليب المعالجة المسـبقة حسـب   

ارجها وعلى مختلف الأصناف التي تسـمح بـإجراء عمليـات    إمكانياتهم سواء داخل مقراتهم أو خ

معالجة مسبقة وإمكانية استرجاعها وتدويرها، توجه النفايات المعالجة وغير المعالجة إلى الـتخلص  

البيئي النهائي منها بغية إما التخلص منها أو التقليل منها قدر الإمكان، ويكون ذلك بطريقتين اثنـين  

صوصـا لنفايـات النشـاطات    خ المهيـأة أو التفريغ في المفارغ ) من النفاياتالتقليل (الترميد : هما

  .العلاجية
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  نفايات النشاطات العلاجية داخل وخارج المنشآت الصحيةدورة حياة ): 10(شكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  [Francine Berthier et al, 11]: المصدر

  الترميد. 1.2.2.4

وتم إنشاء  ،أ.م.انتشرت في و هابعدوببريطانيا، م  1876تعود فكرة حرق النفايات الصلبة إلى عام 

في مدينة هـامبورج بهـدف القضـاء علـى الأوبئـة      م  1893أول مرمد للنفايات في ألمانيا عام 

الترميد في 

 خاصة مرامد

 حيةصمعالجة داخل المنشآت ال
 

إنتاج نفايات النشاطات العلاجية 
 بأصنافها

 التوظيب الخاص والمتميز
 

 التخزين المرحلي
 

 حيةصمعالجة خارج المنشآت ال
 

إنتاج نفايات النشاطات العلاجية 
 بأصنافها

 

 التوظيب الخاص والمتميز
 

 التخزين المرحلي
 

 النقل عبر الطرقات العمومية
  

  المعالجة المسبقة
 "التعقيم"

 

  
 الترميد

 

تنظيف وتعقيم 
الحاويات الكبرى 

 للجمع
 

المعالجة 
  المسبقة

 "التعقيم"

مراحل النفايات 
منزلية الشبه 

عدا عملية 
 التسميد

معالجة رواسب 
وانبعاثات 
 الترميد

ظيف وتعقيم حاويات النقل نت

 الكبرى 

 التخزين المركزي
 

 التخزين المركزي
 

الترميد في 

 مشترك مدمر

مراحل النفايات 
منزلية الشبه 

عدا عملية 
 التسميد
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حيـث  ، على مرامـد النفايـات   والأمراض المنتشرة، ومنذ ذلك الوقت أدخلت الكثير من التحسينات

أصبحت اليوم تبنى على أسس علمية حديثة، ومهما كان نوع المرامد التي تستعمل لحرق النفايـات  

  [UNEP/CHW.6/20, 43, 2002] :والتخلص النهائي منها تتمثل أهدافها في الوصول إلى

  .المكونات والنفايات الكيميائية الممرضة الخطيرةوإتلاف العناصر  -أ

  .قليل قد الإمكان المخاطر المحتملة والتلوثت -ب

  .%95-90تقليل حجم وكمية النفايات ما بين  -ج

  .تحويل الرواسب الناجمة إلى مواد يعاد استعمالها أو قابلة للتفريغ في المفارغ الصحية -د

  .استغلال واستعمال الحرارة المنبعثة -هـ

المعدية والخطرة من قبـل مسـؤولي المنشـآت    ويتم اتخاذ قرار ترميد نفايات النشاطات العلاجية 

والشـروط   ،التي يتوفرون عليها الإمكانياتالصحية أو حائزي هذا الصنف من النفايات انطلاقا من 

إما النفايات، ويكون ذلك على شـقين،  الإملاءات التي تضعها التشريعات المرتبطة بمنشآت معالجةو

لخارجة عن مقر المنشـأة الصـحية   ت الترميد اعلى مستوى المنشآت الصحية أو على مستوى منشآ

  .منتجي نفايات النشاطات العلاجيةأو

  الصحية الترميد على مستوى المنشآت. 1.1.2.2.4

تمثل طريقة الترميد داخل مقر المنشآت المنتجة لنفايات النشاطات العلاجية أسلوب يتم مـن خلالـه   

تهيئـة منشـآت معالجـة النفايـات     قة بقواعد تركيب وتشغيل مرمد موافق للمعايير التشريعية المتعل

شروط قبول النفايات على مستواها، وكذا القواعد العامة لاستغلالها، إضافة إلى المعـايير البيئيـة   و

   )12جدول رقم (.الدولية المرتبطة بالانبعاثات التي قد تحدث أو الرواسب التي تنتج
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) O2من  %11في جو جاف مع  3م/ملغ ـب(النفايات  معايير الانبعاثات لترميد): 12(جدول رقم 

  المثبتة من قبل الاتحاد الأوروبي

  توجيهات أوروبية حول ترميد النفايات  الملوثات

حجم محدد بمعـدل  . أ  حجم محدود   

  .نصف ساعة

  )أ( 100%

حجم محدد بمعدل . ب

  .نصف ساعة

  )أ( 97%

HCl 10  60  10  

HF 1  4  2  

SO2 50  200  50  

NO4 200  400  200  

CO 50  100  50  

  10  20  10  مركبات عضوية 

  10  30  10  غبار

  معادن ثقيلة

  

Cd  وTi 

  حجم محدد للانبعاثات بالمعدل على فترة العينة الموافقة

  ]ساعات 1/2-8[

0,05 

Hg 0,05  

Sn, V, Cr, Sb, As, 

Co, Ni, Cu, Mn 

0,5 

فـي  (الديوكزين و توابعه 

  )شكل مكونات سامة

  ]ساعات 6-8[

  

TE 10-6x0, 1 )ب(  

وجد أي معدل الحجم في نصف ساعة يتجاوز الأحجام المحددة الموافقة لمـا خصـص فـي    يلا ) أ(

للمعدلات في نصف ساعة خلال أيام السنة لا تتجاوز  %97أو عند تنفيذ الشروط ونسبة ) أ(الخانة 

  .الأحجام المحددة المسطرة في الخانة ب

 m3/TE ng 0,1) = ب(

  [UNEP/CHW.6/20, 75,  2002]: المصدر
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خلق استقلالية تسيير ومعالجة و ،وهذا من أجل إبطال تأثير مخاطر العدوى عند نقطة إنتاج النفايات

تكييف وتشغيل المرمد مع سيرورة كذا و ،من الباطن في معالجتها المقاولةالنفايات دون اللجوء إلى 

 ، حيـث عبر الطرقات العمومية للـتخلص منهـا   إنتاج النفايات وعدم نقل النفايات المعدية والخطرة

لكن هذه الايجابيات قد تقابلهـا بعـض    ،على مسؤولية المنشآت الصحيةمتابعة عملية التخلص تقع 

مـد  التكاليف المعتبرة للاستثمار في شـراء المر : المعوقات حالة تشغيل المرمد داخل المقر خاصة

ة لتشغيله، تطلبـات الصـيانة   ، التكاليف المرتفع)مادرواسب الرمعالج الانبعاثات الغازية و(لواحقه و

المتجلية وتعبئة مساحة مقر المرمد داخل المنشأة الصحية، ومن بين المراحل المنصوح بها للمنشآت 

الجـدول  لنظام الترميد على مستوى مقرها ما هو مـدرج فـي   الصحية لبناء وتشغيل محكم وفعال 

  :التالي

  وتشغيل نظام الترميد على مستوى مقر المنشآت الصحيةمراحل بناء ): 13(الجدول رقم 

  مواصفات التشغيل  )تسلسلية(مراحل بناء النظام 

  تقييم الخيارات

منشآت وتحصيل ومقابلة المعلومات المرتبطة بالنفايات  -

  .التكاليف والتشريعاتوالمعالجة 

  .تحديد وتقييم الطرق والبدائل -

  .اختيار نظام الترميد ومكوناته -

  وثائق عقود الدراسة

  .تحديد بدقة وصف النفايات التي ترمد -

  .تعيين تطلبات كفاءة النظام -

  .تعيين الطاقات الكاملة للأشغال -

  .تعيين المعايير الدنيا للدراسة والبناء -

  اختيار منشآت التموين

  .وضع مناقصة للمنشآت المؤهلة -

تقييم العروض على النوعية والمحتوى ولـيس علـى    -

  .التكلفة فقط

  .تقييم ومفاوضة البدائل والفروق الموجودة -

  .مفاوضة شروط العقد -

  .النظر في ربط العقد بالتشغيل الملائم-
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  بناء وتهيئة المعدات

  .تحديد خطوط المسؤولية -

  .فرض موافقة مخططات التنفيذ -

  .ضمان مراقبة خلال البناء والتهيئة -

  لنفاياتبدء الخدمة والاستقبال النهائي ل

  .مراجعة المطابقة نقطة نقطة -

الموافقة لمتطلبـات  والتشغيل : ـفرض تجربة كاملة ل -

  .الكفاءة والانبعاثات الحاصلة

  .منح تكوين مستغلي المرمد -

  ما بعد استقبال النفايات نهائيا

  .توظيف عمال مؤهلين ومكونين -

  .المداومة على تأطير العمال -

  .لترميدمراقبة وتسجيل عمليات ا -

  .ضمان المراقبة والتعديلات المنتظمة -

تنظيم الصيانة الوقائية والتصليحات السريعة للنظام مع  -

  عقود الصيانةإمكانية إبرام 

  

  [Lawrence. G et al, 24, janvier 1991]: المصدر

ن وتتلخص عملية ترميد النفايات في تسجيل كل المعلومات المتعلقـة بهويـة منـتج النفايـات ووز    

لمعرفة كمية المواد المتوفرة للحرق ومن ثم تفريغها في خزان جمـع النفايـات المتواجـد     ،النفايات

خاصة كالحجم الموافق لأحجام الحاويـات والأكيـاس ومـدة    مواصفات فيه والذي تتوفر  ،بالمرمد

مـن المخـزن   التشغيل اللازمة إلى منع تطاير الغبار وانتشار الروائح، ثم تقوم غرافة بنقل النفايات 

ضمن عمليـة حـرق   تحيث تحرق بتوفير كميات كافية من الهواء  ،إلى فتحة تغذية المرمد بالنفايات

وذلك لحرق جميع المواد القابلة للحرق  ،مئوية °1200-900جيدة وتحت درجة حرارة تتراوح بين 

 ـ  ومنع تصاعد الروائح، مع تزويد المرمد بأجهزة تصفية إخـراج  ات والغازات المنبعثة مـن الملوث

غير القابلـة  والغازات الأخرى غير الملوثة إلى الغلاف الجوي، وتفصل المواد والرواسب المتبقية 

  .[Jacques Vernier, 105, 1997]من حجم النفايات الأصلي للحرق 

أجهزة الترميد المتـوفرة  حسب معدات وبوتتراوح نسبة المواد والرواسب من عملية ترميد النفايات 

، الأفـران  )%15نسبة عدم الإحراق الكلي (الأفران المتوازنة بمشابك أو على الأرض : منهاالتي و
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نسـبة  (اري بنسبة ضئيلة من الهواءوأفران التحلل الحر )%5-2نسبة عدم الإحراق الكلي (الرحوية 

  [Patrick Plassais, 10, 1992].)%3إلى  0,5الاحتراق الكلي  معد

تزيـد مـن أعبـاء    عملية الترميد داخل مقرات المنشآت الصـحية  وقد أثبتت التجارب المتعاقبة أن 

تكنولوجيا محدودة، غياب معالجة (حتى أصبحت العديد منها تشتغل بالطرق غير الملائمة  ،المنشآت

بعـض التشـريعات    ولذلك، )الغازات المنبعثة، انقطاعات مستمرة في التشغيل وصيانة غير منتظمة

تضاعف و هاد من أعباءنهائيا من مقرات المنشآت الصحية التي تزيالأوروبية تفضل إزالة المرامد 

وعليه الحل الأمثل لترميد نفايـات النشـاطات   المخاطر والآثار على الهيئة الداخلية والخارجية لها، 

  .العلاجية هو خارج مقرات المنشآت الصحية

  معالجة خارج مقر المنشآت الصحية الترميد في منشآت. 2.1.2.2.4

سلامة الاستغلال وإمكانية التشغيل، يسـتحب الترميـد خـارج    وعاثات دوافع مراقبة الانبمن أجل 

 د وتقليل الانبعاثات فـي الجـو  مقرات المنشآت الصحية، وذلك لخفض الآثار البيئية لمنشآت الترمي

منشآت ترميد خاصة بنفايات النشاطات العلاجيـة  : الماء والتربة، ويتم ذلك في نوعين من المنشآتو

ومنشآت ترميـد النفايـات شـبه     ،تخدم العديد من المنشآت الصحيةمركزية حالة أنها هي الأمثل و

المنزلية الكبرى، وكلا النوعين يكون الترميد على مستواها حسب ما تمليه التشـريعات والقـوانين   

  .المحلية وبتسريح الإنشاء والتهيئة وفق المنشآت المصنفة والمرتبة لحماية البيئة

تهاج هذه الطريقة من قبل منتجي نفايات النشاطات العلاجية يمكن تسجيل بعض الايجابيـات  وعند ان

  :التي ينصح بأخذها وبعض المعوقات التي تراجع ويتفادى تسجيلها والتي منها

 [Francine Berthier et al, 19]  

  :الايجابيات -أ

E  البشرية والمالية الإمكانياتغياب الاستثمار المعتبر في.  

E غياب تعبئة مساحة من أجل التخلص النهائي.  

E شروط حسنة للحرق نابعة عن التشغيل باستمرار للمرامد المركزية الكبرى.  

E تكييف محكم للتدفقات التي تنجم.  

E مراقبة منتظمة لمنشآت الترميد.  

  :المعوقات -ب

E مدة النقل يجب أن تتجاوب مع المدة القانونية.  

E  مقارنة مع منشآت الترميد المركزيةالنقل لنفايات ومسافة اجيا تفرين تكنولولتكاليف متغيرة.  
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E عدم التحكم في التكاليف المرتبطة بوضع قيد المعايير المتعلقة بالانبعاثات الغازية.  

E  حول نقل المواد الخطرةاستعمال توظيبات موافقة لتكنولوجيا التفرين وتوجيهات الأمم المتحدة.  

ترميد النفايات سواء داخل أو خارج مقرات المنشآت الصحية تعتبر واجب علـى  إن كلا الطريقتين ل

المعدية التي تنتجها، وإلزام تشريعي وقانوني تفرضـه الكثيـر مـن    نفاياتها  اتجاهلصحية االمنشآت 

في بعض الحالات أين تتم عملية التخلص النهائي من نفايات النشاطات العلاجيـة علـى    إلا ،الدول

، وقـد  يفرض توفير شروط لتهيئتها واستقبالها لنوع نفايـات النشـاطات العلاجيـة    مستوى مفارغ

توصلت التشريعات الأوروبية إلى حد فرض عملية الترميد ومنع تفريغ كل أصـناف النفايـات إلا   

التي تستوفي كل الطرق للمعالجة من أجل إلقائها في الطبيعـة  بالنفايات النهائية النفايات التي تدعى 

  .[Jacques Méhu et al, G20308, 2004]ة أضرار ومخاطر دون أي

  التفريغ في المفارغ. 2.2.2.4

أو في أماكن محددة من أسهل عمليات التخلص من النفايات والتي تعتبر طريقة التفريغ في المفارغ 

لا تستدعي تجهيزات وهياكل كبيرة، وتوجد عملية التفريغ على مستوى أربع أصناف من المفـارغ  

                             :مـــدة حيـــاة كـــل منهـــا تختلـــف بـــاختلاف المفرغـــة المختـــارة ،اقبـــةالمر

[Hamid Chaouch, 142, 2000]  

بمـواد  متر وتغطى يوميا  2إلى  1,5تفرغ النفايات على طبقة عازلة سمكها : المفارغ التقليدية -أ

  .الرياح حالةهامدة مثل الرمال مع تسويتها، يحدث على مستواها تخمر هوائي 

رص والتي تمساحتها كبيرة لاحتواء التدفقات الكبرى للنفايات التي تلقى، : المفارغ المضغوطة -ب

 ـ ذلكو ،سم 50إلى  30بآلات الضغط على طبقة سمكها   ـ  ـلتقلي د مـن  ـل حجـم النفايـات والح

  .بها تخمر لاهوائي، ويحدث الملوثات

لوضـع النفايـات    ،تطلب وحدة سحق وآلة شحنت :للنفايات السحق المسبق معالمفارغ التي  -ج

وعملية التخمر للنفايات تحدث إما قبل  ،متر1,5سمكها ة على مستوى موقع به طبقة عازلة قالمسحو

غير أن تغطية المفرغة لا تتم بشكل يومي إلا فـي حالـة الـتخلص مـن      ،عملية السحق أو بعدها

  .الروائح الكريهة

وهذا بشكل أكبر ضغط ممكن لتكديسها في المفارغ : ة بأشكالمفارغ استقبال النفايات مضغوط -د

  .سم10ـوعند كل آخر تكديس يتم وضع طبقة تراب ب،  3م1بأحجام 

جية غير المعالجة عند تفريغها ضمن إحدى هذه الأصناف من المفـارغ  لكن نفايات النشاطات العلا

اليوم لا يوجد تقيـيم واف   ىوإل ،السلامة والتصادم مع التشريعاتوتشكل العديد من مشاكل النظافة 



 ير المستدام لنفايات النشاطات العلاجيةالفصل الثالث                          سياسة و نظام التسي

 117

مكروبـات   ىالتي تحـو و ،جيةل المفارغ لنفايات النشاطات العلالتلك المشاكل المنجرة عن استعما

النشاطات العلاجية لابد فايات مثلى لتفريغ نة خطيرة، حيث اعتبرت الممارسة المعدية ومواد كيميائي

حالة وجود إلا هي و ،"خصوصا مهيأةمفارغ "يا لصنفها وآمنة بيئ مهيأةأن تتم على مستوى مفارغ و

ؤدي إلى تزايـد  تسفإنها ذلك  ومعالمعدية،  هملتخلص المنشآت الصحية من نفاياتحل التفريغ بالنسبة 

فايـات النشـاطات   ن المخاطر البشرية والبيئية حالة تعريض النفايات، مما يستدعي علـى منتجـي  

بـل  قلنفاياتهم وفق إحدى الأساليب والطرق المذكورة آنفـا  المعدية إجراء المعالجة المسبقة العلاجية 

حيث أن هذه الأخيرة تحكمهـا قواعـد اسـتغلالها وفتحهـا وكـذا       ،أي قرار بالتفريغ في المفارغ

: مواصفات تهيئتها، ومن بين تلك القواعد التي يمكن أن تجسد لاسـتغلال المفـارغ وفتحهـا نجـد    

]2000 ،114 ،Bruno Debray [  

  :إنهاء الاستغلال بصفة عامةمحتوى  -أ

E القصوى السنوية راتالقد.  

E مدة الاستغلال.  

E مساحة المفرغة والمنطقة المستغلة.  

E هيةتالعلو الذي تعتبر فيه المفرغة من.  

  .طبيعة النفايات المسموح بها على مستوى المفرغة -ب

  ).إملاءات التشريع تكون وفق(إجراءات قبول النفايات  -ج

  :لقرارات الوطنية في موادها المتعلقة بقبول النفاياتمحتوى ا -د

E النفايات المقبولة.  

E مصادر النفايات.  

ع المقر، الاستغلال الكلي، متابعة الملقيات، مراقبة الميـاه والغـازات   قبدائل ومو: قواعد -هـ

إنهاء مـدة   الحيوية، معلومات حول الاستغلال، التغطية، تهيئة المكان، تسيير ومتابعة الاستغلال،

  .متابعة، قيد تنفيذ الملائمة للمقرات الموجودة وإنهاء متابعة المقرات الموجودةال

وكون المفارغ نوع من أنواع منشآت المعالجة الخاصة بالنفايات، فهي خاضعة لتسريح من القـانون  

بـل  استبيان عمومي واختبار مـن ق و دراسة حول الآثار والمخاطر: منوالذي يتض ،من أجل فتحها

خصوصـا   المهيـأة المفارغ المصالح الإدارية المختصة، وفي حالة قبول استغلالها وفتحها، تتميز 

والتـي   ،نفايات النشاطات العلاجيـة من بمواصفات تتطلب التخلص دون أية مخاطر بيئية مرتبطة 

  [UNEP/CHW.6/20, 46,  2002]:تتمثل في
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  .ل تقليل تلوث المياه الجوفيةأو بمادة مركبة من أج/من الصلصال وطبقة عازلة  -أ

  .معالجة والتخلص البيئي الملائم للمواد المتحللةوجمع  -ب

من أجل مراقبـة إتمـام مقتضـيات     ،نظام مراقبة ومتابعة المياه الجوفية المحيطة بالموقع -ج

  .الحماية ضد التلوث عبر المواد المتحللة

الـروائح  حتمالات الأمراض وتقليل لحصر ا ،وضع ضمن الموقع طبقة تغطية يومية ونهائية -د

  .وتسربات الماء

وهذا بمعايير المراقبـة   ،متابعة انبعاث الغازات في المناطق غير المشبعة في حدود الموقع -هـ

  .إذا تمت العملية

، سـواء  مسـبقة وحيث يتم تفريغ نفايات النشاطات العلاجية من قبل منتجيها دون إجراء أية معالجة 

الواجـب   تالالتزامـا  ،واعد استغلال أو على مستوى المفارغ المهيأة خصوصامفارغ ليست فيها قب

  [UNEP/CHW.6/20, 47]: قها على مستوى تلك المنشآت هييبتط

الجانب السـفلي لمسـاحة عمـل     مستوىنفايات النشاطات العلاجية لابد من أن توضع في  -أ

  .المفرغة أو ضمن تقعير خاص

ات صلبة أو بتربة تغطية في عمق قدره على الأقـل  ـة بنفايمتابعة وتدقيق التغطية الفوري -ب

  .من قبل أحد عمال المفرغة أو ممثل منشأة المعالجة ،م1

  .كل عمليات الرص لا تتم إلا على مستوى مواد التغطية -ج

نفايات النشاطات العلاجية لابد أن توجد على الأقل ببعد ثـلاث أمتـار عـن    مناطق تموقع  -د

  .جانب المفرغة

  .الدخول إلى موقع المفرغة ممنوع عن كل الأشخاص غير المرخصين -هـ

كل نفايات النشاطات العلاجية لابد أن توجد باثنين متر على الأقل تحت المسـاحة النهائيـة    -و

  .أي ليست هي التفريغ النهائي ،للمفرغة

عمومـا  التالية  وككل أسلوب من أساليب معالجة والتخلص من نفايات النشاطات العلاجية، النفايات

النفايات الصـيدلانية  : موافقة وملائمة لتفريغها في أي صنف من أصناف المفارغ أعلاهتعتبر غير 

يـد  مالمخبرية والنفايات المعدية، أما النفايات المتمثلة في رماد الترالمواد الكيميائية والسامة للخلايا 

ل مع مـواد أخـرى توجـد    يميائية تتفاعقد تحمل ضمنها مواد كفة قبسالمعالجة الم إجراءاتبقايا و

طبيعة بقايا المعالجة بأنواعها واحتمـالات  بالحسبان استقرار و خذلأامن الضروري  بالمفارغ، لدى

  .آثارها قبل أن تفرغ في المفارغ
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ومن متابعة ومراقبة التصريف والتخلص النهائي من النفايات، يترتب على مسؤول تسيير النفايـات  

  : العمل علىبالمنشأة الصحية 

  .والمراقبة لمجموع عمليات التخلص من النفايات التنسيق. أ

داخـل   المجمعة أة والسهر على أن كل النفاياتلمنشلة طرق النقل الداخلي والخارجي مراقب. ب

  .المختار دمالمرتنقل بسيارات أو شاحنات خاصة إلى غاية المنشاة الصحية 

خلال المدة الزمنية التي تزيد عـن  هيئة العلاجية ال ذاةبمحالا تخزن  النفاياتالسهر على أن . ج

  .وكذلك مسافة الجمع موافقة لمسارها ،المحدد في التوجيهات

وعليه مسؤول تسيير النفايات يتصل بتنظيم النقل سواء الذي قد يكون بإمكانيات المنشـأة أو عبـر   

شاملة لكل طـرق المعالجـة   ويمكن عرض نظرة  ،المنشأة النهائية للمعالجةغاية إلى  مقاول خاص

والتخلص الملائم والموافقة لمختلف أصناف نفايات النشاطات العلاجية التي يمكن للمنشأة الصـحية  

  .في الجدول أدناه اختيارهاعبر مسؤول تسيير نفاياتها 

وضمن إطار مخطط مجالات تسيير نفايات النشاطات العلاجية وطرق معالجتها والتخلص النهـائي  

 ـــحية أن تجعل أساليصللمنشآت ال صحمنها، ين بيئـي بمعـايير الجـودة إيـزو     ام ـبها وفق نظ

المراقبة والمراجعة، والتأكد بـأن العمليـات   والتي تطبق لضمان وجود توثيقات ومراجع  ،14001

يتم إعـداد تقريـر حالـة    ) معايير الجودة(ومن خلالها  ،وعةـالمنجزة كانت وفق الشروط الموض

التقييم المـدقق لممارسـات    إضافة إلى ،صيف وتحليل تدفقات النفايات الموجودةوعمليات تو ة،البيئ

تشكل إعـداد مسـبق لتطـوير واسـتحداث     والتي بمجملها  ا،حالي المطبقة مجالات تسيير النفاياتو

  .المخطط المعمول به، ذلك الإعداد إجراءاته هي ما يعرف بتدقيق النفايات
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  .أصناف نفايات النشاطات العلاجية منمعالجة والتخلص اللة لطرق نظرة شام): 14(جدول رقم 

صنف النفايات 

  النشاطات العلاجية

  

المعالجة طرق 

  لتخلصوا

النفايات 

الشبه 

  منزلية

النفايات 

  معدية

ت النفايا

/ الجسدية

نفايات 

حادة 

واغزة 

  قاطعةأو

نفايات 

  صيدلانية

نفايات سامة 

  على الخلايا

نفايات 

  سامة

/ خلل الحراريترميد بال

منطقة (ترميد بمرحلتين 

الحرق مثل الفرن 

  )الرحوي

  نعم/نعم  نعم  نعم

كمية قليل 

بدرجة أو

 °850>حرارة

درجة حرارة 

  °850>عالية
  كميات قليلة

الترميد في مرمد بموقد 

بسيط أو في منشأة 

شبه ترميد النفايات 

  منزليةال

  نعم

إلزامات (نعم

ة مثل صخا

الإلقاء في 

الفرن يكون 

  )شرمبا

  نعم/ نعم 

  )ب(  )ب(
  )ج(  لا  )ب(نعم

  لا  لا  لا  نعم/لا  كميات قليلة  لا  تعقيم كيميائي

تعقيم بخاري، معالجة 

  حرارية بالرطوبة
  لا  لا  لا  نعم)/ ج(  نعم  لا

بالموجات  الإشعاعات

  القصيرة
  لا

نعم 

النفايات (

  )الرطبة

  لا  لا  لا  لا)/ ج(

الكبسلة بالاسمنت 

  برنامج للتقليل فقط
  لا  لا  نعم  نعم/ لا  لا  لا
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مفرغة مهيأة خصوصا 

  )أ(

  

  نعم

  

  )ب( نعم

  

/ )ب(نعم

  )ب(نعم

  

  كميات قليلة

حالات 

خاصة إذا 

كان التثبيت 

  غير مرضي

  

حالات 

إذا  خاصة

كان التثبيت 

غير 

  مرضي

  نعم  الصب في شبكة المياه
البول 

  طقالبراز فو
  لا  لا  لا/ لا

نعم تعقم 

السوائل 

بأحجام 

  )ج(صغيرة 

  /  /  /  خرىطرق أ

إرجاع 

الأدوية إلى 

  الممون

إرجاع 

الأدوية إلى 

  الممون

إرجاع 

المواد 

الكيميائية 

المستعملة 

  إلى الممون

  .والسياسات الوطنية، وقد تكون ممنوعة في بعض الدوللقوانين حسب التوافق مع ا) أ(

  .لا يمكن اعتبراها الطريقة المفضلة) ب(

عالية عمليات التخلص، ونجاحها في بعض الحالات يـتم  هناك بعض حالات عدم الأكسدة في ف) ج(

  .باحتياط بعض المؤشرات التي توفر خلال العملية

  ما كتب بخط واضح يدل على الطرق المفضلة: ملاحظة

  [UNEP/CHW.6/20, 48-49,  2002]: المصدر

  نفايات النشاطات العلاجيةتدقيق . 5

مجالات تسييرها، يمكن أن يجيب على العديد  إن ضرورة تنظيم نشاطات النفايات المتضمن لمختلف

محركـة أو مدفوعـة باعتبـارات خارجيـة      أولامن المعللات التي تجعل من المنشآت الصـحية  

 هاعن نوعيـة نـواتج مرمـد   ها، ن بـان المحيطيـاجات المسجلة من السكـاوي والانزعـكالشك

نـة مـع المنشـآت الصـحية     ي مقارـالخارجط ـالمحيبورة التي تظهر بها ـالصكذا و ،الداخلي

التقيد بما تمليه التشريعات فيما يخص مجـالات التسـيير الخاضـعة لمعـايير      التزاماتالأخرى، و
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 ـ ،اعلة فـي حلقـة التسـيير   ــائدة كل الأطراف الفـومية لفـالصحة العم عة المعالجـة  ـوطبي

النفايـات ضـمن   بـإدراج نشـاطات    ،أنها تعطي الأولوية للظروف الداخلية لها ثانياو ،المفروضة

ضـمان   بإسـتراتيجية دون إهمال ربط ذلك النشـاط   ،جهودها للقضاء على الالتهابات الاستشفائية

النفايات الخطـرة   الجودة المتطورة داخل المنشأة وتحقيق القيمة المضافة من تخفيض تكاليف مراحل

لخارجية والداخليـة  لكن هذه الاعتبارات ا ،[Girus J.M, 43, 1994]المعدية بالفرز المحكم لها و

وجود  حالة لتحقيق نوعية التسيير المستدام والفعال لنشاطات ومجالات النفايات،ليست لها ضمانات 

مؤسس على مفاهيم مضبوطة مفادها أن المنشأة الصحية أو أماكن ممارسـة أنشـطة   الالتفكير غير 

لنظافـة والتنبـؤات ضـد    العلاج الحرة هي أماكن للعلاج ملزمة بتحقيق نتائج مرضية فيما يخص ا

في التعامل مع كل أصناف النفايات وضمن كل الأمكنة المتواجدة بها، وتصـبوا  العدوى، أي الجدية 

شـبه  ة والنفايـات  إلى أن متطلبات الفرز المطابقة للتشريع المعمول به بين النفايات المعدية الخطر

  .منزلية هي لتقليل من أخطار النفايات المعدية والخطرةال

  تدقيق نفايات النشاطات العلاجية أهداف ومستويات. 1.5

تظهـر أهميـة    ،انطلاقا لرد الاعتبار للمفاهيم السابقة وتجسيدها، وأخذا بالدوافع الداخلية والخارجية

الفائدة المنفعة وعملية تدقيق النفايات من خلال مساعدة المنشآت الصحية على تحديد الأولويات ذات 

مفصل للوضعية الحالية لإنتاج النفايات وعملية الـتخلص منهـا، ثـم     القصوى، وذلك برسم جدول

بوضع مخططات عمل لكل مجال، والآثار النهائية لمقاييس البيئـة  تعيين مجالات التطوير المحتملة 

الـوفرة التـي تحققهـا المنشـأة الصـحية      واقتصـاديات  يم حسب الانعكاسات الايجابية عليهـا  تق

[UNEP/CHW.6/20, 55,  2002] ، الدائمـة  ف يكون مـن خـلال المراجعـة    وتحقيق هذه الأهدا

 ـ    نوالضما تدام لنفايـات النشـاطات   المستمر للتحسين والتطوير المنصـب علـى التسـيير المس

: سنة، حيث تكون مراحل وإجراءات التدقيق مطبقة على مستويين رة فيعلى الأقل مهذا والعلاجية،

[OMS/AFRO, 11-12]  

المصلحة أو القسم المنتج للنفايات، وتدقيقها يكون بمراجعـة  ها صد بقو ي: يةعلى وحدة النفا: الأول

 اجع تلك السياسات، إلى أي مدى ر النفايات ومدى توفر مرـاسة الداخلية المسطرة حول تسييـالسي

الصـحيح والكامـل    ءىالملمستوى يعمل مسؤول النفايات في المصلحة أو في وحدة النفاية على  أو

مدلولات المتعلقة بالنفايات، اختبار المعارف والمواقف وممارسات أشـخاص الوحـدة   لاستمارات ال

وتحديد كل الاحتياطات المكتشفة للتكوين، تسجيل التغيرات في حجم النفايات المنتجة فـي الوحـدة   

في الأخير مراجعة السلامة في مكان العمل المرتبطة بتسيير النفايات ومـا  و ،خلال السنة المدروسة

  .والأوامر قوانيناحترام المراسيم والمدى 
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وضع تقارير المراقبـة  : الصحية ككل وذلك من خلال بالمنشآتالنفايات  على نظام تسيير: والثاني

تحديـد  ووصف عمليـات الإعـلام المجسـدة    و ،بكل وحدات النفاية وتقارير نظام التسيير المسطر

الدعاوى  وكذاالربح، /ات المسببة للخسارةالممارس تسجيلو ،مستوى العمل وفق نظام تسيير النفايات

يد مراجعـة كـل الأطـراف الرئيسـية     وبالتحد ،الناشئة ضد المنشأة بسبب نفاياتها وطرق تسييرها

  .المساهمة في تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمنشأةو

  تدقيق نفايات النشاطات العلاجية منهجية. 2.5

مختص من خارج المنشأة أو من داخلها، أو قد يكون  لكي يكون عمل المدقق الذي قد يكون شخص

مسؤول تسيير النفايات نفسه محكما ومنهجي، لابد من إشراك مجمـوع أشـخاص المنشـأة عبـر     

لكي يطلعوا على أهـداف ومنهجيـة    ،التوجيهات التي تعلق في مساحات الإشهار والإعلان بالمنشأة

هـذا الأخيـر    ،أنظمة وسيرورة عمل التدقيق وتسهيل تنفيذ مخططب وتجاالالتدقيق ويعملون على 

التحليل التقنـي ودراسـة التكـاليف     ،مراحل التدقيق: يمكن أن يضم ثلاث محاور رئيسية تتمثل في

[Girus J.M, 45-48, 1994].  

  تدقيق نفايات النشاطات العلاجية مراحل. 1.2.5

يات والمعلومات التي تعينـه  المعطالمدقق على تحضير  التدقيق يعملقبل الشروع في تنفيذ مراحل 

       :التاليـة  نقـاط مراحـل التـدقيق التـي تتمثـل فـي ال      ياتكـل مسـتو  العمل علـى تنفيـذ   في 

[UNEP/CHW.6/20, 2002]   

  .من أجل كل صنف نفايات، الحجم الكلي المنتج من طرف مصالح المنشأة الصحية -أ

  .المنشأة الصحيةبلح خاصة ن طرف مصام الكلي المنتجالحجم  كل صنف نفايات،من أجل  -ب

  .التكاليف الحالية الخاصة بعملية التخلص من كل صنف نفاية -ج

ببرنـامج إعـادة   والتي يفترض أن تكون نموذجيـة   ،أولويات تسيير النفايات المطبقة حاليا -د

  .تقليل الإنتاج وتدوير واسترجاع النفاياتوالاستعمال 

  [GirusJ.M, 45-48, 1994]:منهجية متسلسلة هي على أربعة مراحل هوبعدها ينفذ المدقق عمل

 ـد الأوصاف الفيـاكن وذلك بتحديـالة الأمـتقديم ح: المرحلة الأولى  هيكـل  (ائية للمنشـأة  ـزي

  :يكون ذلك بثلاث إجراءاتو ،)المنشأة

خريطـة   أولقة بمخطـط هيكلهـا   الحصول على التوثيقات الموجودة بالمنشأة الصحية المتع -أ

أمـاكن  فايـات و اط الحساسة المتعلقة بنقاط تخـزين الن ـالنق ها،اكل باعتبار مصالحالتركيبة للهي

  .مع مختلف البروتوكولات ومذكرات المصالح المرتبطة بفرز النفايات داخل المنشأة ،العلاج



 ير المستدام لنفايات النشاطات العلاجيةالفصل الثالث                          سياسة و نظام التسي

 124

إرسال إلى المراقبين المسؤولين أو مسؤولي المصالح اسـتبيان يهـدف للحصـول علـى      -ب

ص مشاكل النفايـات داخـل مصـالحهم    عكس الجهود المبذولة فيما يخالمعلومات الكافية التي ت

  :المنشأةو

E كيفيات الفرز.  

E تنظيم الأفراد وإجراءات الجمع.  

E كل الملاحظات العملية الممكن الإدلاء بها.  

  .الحصول على ملف مسبق لتكاليف النشاطات المرتبطة بنفايات النشاطات العلاجية -ج

الح وهـي مرحلـة الدراسـة الشـاملة     صت الحالة الفيزيائية للأماكن عبر المإثبا: المرحلة الثانية 

  :ـللنفايات ويتأتى ذلك ب

  :استقصاء ميداني حول -أ

E ايات المعدية، النفايات الخطرة النف(عبر مختلف المصالح جرد ووصف حلقة النفايات داخل و

  ).منزليةالالنفايات شبه و

E  والكبيرةالصغيرة منها (المعدات المستعملة.(  

E الحاويات والأكياس(مختلف التوظيبات : المستهلكات.(  

E الأفراد الموظفون في حلقة الجمع.  

E المساحات المتواجدة بها النفايات وأماكن التخزين.  

E المعوقات والإشكالات المتواجدة في الممرات.  

E  التخزين الإنتاج، الفرز، الجمع المسبق،(حلقات النفايات عبر مختلف المجالات.(...  

رسم المخطط العام لحلقة النفايات بتحليل التدفقات لمختلف أوزان أصناف النفايات انطلاقـا   -ب

فالتنقل الجمع للتخزين المركزي وثم إنشاء مخطط الحلقة التالية للتخزين المرحلي  ،من المصالح

  .التصريف للمعالجةو

  :العمل وذلك من خلال تفحص المعلومات وتحضير اقتراحات: المرحلة الثالثة 

تحليل مبرهن للمنشأة من خلال تصوير فوتوغرافي لحالة أماكن النفايات المـأخوذة كنقـاط    -أ

  .حساسة مكتشفة

  .تحليل التكاليف المحتملة من قبل المنشأة في مجال نشاط نفاياتها -ب
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إعـادة   اقتراح حلول وأنشطة موجهة لتغيير طريقة العمل واستعمالات المعدات، من أجـل  -ج

يق أولوية إعادة استعمال بغية تحق ،منزليةالتنظيم مراحل النفايات المعدية الخطرة والنفايات شبه 

  .التدوير والاسترجاعو هاوتقليل إنتاج

تحليل يم حالة أماكن النفايات ويذا بتقوه ،اختيار وتوسيع برنامج عمل ثري ومتميز: المرحلة الرابعة

اقتراحات عمل ببرنامج مميز ومعمق لنظام تسيير النفايات مـن  مصاريف نشاط النفايات مع وضع 

  .قبل المنشآت الصحية

ر النفايـات بعقـد   السابقة، يعمل مسؤول تسـيي المراحل الأربعة  باستيفاءوبعدما تتم عملية التدقيق 

الح المدققة من أجل تحرير تقرير التـدقيق ومـا   صين ومسؤولي الوحدات أو المققاجتماع يضم المد

ه الاتفاق على البـدائل التقنيـة   من استنتاجات وتحسينات متوقع حملها، والاجتماع ينتظر من هيحوي

 ـ ـالميو ايات فـي ملـف   ـزانية الموازية، والتي تدون في تقرير نهائي يرتبه مسؤول تسـيير النف

 ـ ،التقارير ف مع إمكانية نشر وإعلان الصفحة النهائية والرسمية للتقرير للجمهور المعني عبر مختل

  .الوسائل الاتصالية المتاحة، ويعتبر تقرير التدقيق بمثابة دعامة عمليات التدقيق التي تليه

  تسيير نفايات النشاطات العلاجيةالتحليل التقني ل. 2.2.5

لوصـول  ل نفايات النشاطات العلاجيةالهدف من هذا التحليل هو البحث عن مدى انسجام نظام تسيير 

لقة ومجال التسيير مع تصنيف النفايات المدرجة بها، ومـن أجـل أن   إلى تحديد درجة مطابقة كل ح

يكون التحليل عملي، التحليل التقني يبدأ من الترتيب البسيط للمعدات المستعملة أخذا بعين الاعتبـار  

  . ...كل من طريقة تمرير الطلبيات، توقيتات التموين، برمجة المسؤوليات وجهود العمال

  :تطرح عدة تساؤلات منها ولتدقيق التحليل التقني

E من هي الجهة المسؤولة عن التموين بمختلف أنواع التوظيبات حجما ووزنا؟  

E هل توجد إرادة مسبقة لمضاعفة الفرز؟  

E هل توجد إلزامية أخذ دعامات لحاويات جمع مختلف أصناف التوظيبات؟  

E ما هي إجراءات التموينات المنحرفة؟  

E  للوسائل المطلوبة في عملية الجمع المسبق؟ما هي التقديرات الأولية  

تأخـذ للحكـم علـى فعاليـة     وفي هذا السياق المعدات والتوظيبات المؤثرة للعمل ما هي إلا أدوات 

  [Girus J.M, 47]: المكان مضاف إليها اعتبارات أخرى مثلالتنظيم في 

E  لمحتواهاتحديد حلقات أنواع التوظيبات الموجودة والتدقيق المرئي.  
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E  الأشخاص الموظفون، الحلقـات المطبقـة، توجيـه المعـدات وأمـاكن      (ترابط حلقات التسيير

  ...).التخزين

E تعليمات الفرز وسهولة فهمها.  

E تناسق تنظيم تسيير النفايات انطلاقا من أماكن إنتاجها.  

E توفير مختلف أنواع التوظيبات.  

E مستوى كل حلقات التسيير العلاقة الموجودة بين مختلف الأشخاص الموظفين على.  

  نفايات النشاطات العلاجيةمجالات تسيير  مراحل دراسة تكاليف مختلف. 3.2.5

نفايـات النشـاطات   ف بالارتباط بمختلف مراحل مجالات تسـيير ومعالجـة   ـتعتمد دراسة التكالي

 ـ المسـتهلكات، المعـدات الصـغ   (تم حسب أنواع التكاليف ت، والعلاجية دات يرة، التوظيبـات، المع

وذلك محاولة لإيضاح التكـاليف   ،...)الأشخاص الموظفون، التقديرات، الأماكن المحجوزةالكبرى،

  [Girus J.M, 48]: ـالفعلية التي تسمح للمنشأة ب

  .تقييم الفعالية الإجمالية المنتظرة من السوائل التي وظفت والأهداف التي سطرت -أ

داخـل  ) الفـرز (المسـبق   ها مرحلة الجمـع ـيا فـود الموافقة لكل مرحلة بمـقياس الجه -ب

من التكاليف المصروفة  %4أثبتت الدراسات أهمية التكاليف التي تمثل أكثر من  دوق المصلحة،

  .من قبل ميزانية المنشآت

فئـة  (من خلال البدائل المتاحة  نفايات النشاطات العلاجيةوعملية اختيار أسلوب إعادة تنظيم تسيير 

 ـتـتم ب ...) ، توجيهات جديدة للمراحل، الحجم الساعي المتوفرالعمال المحتفظ بهم إعداد دفتـر  ــ

  [Girus J.M]: ـبه تكاليف البرنامج المقترح والذي بدوره يسمح للمنشأة الصحية ب ،ميزانية

  .إنشاء تقييم واضح وعملي لتحديد دقيق للأهداف المجسدة -أ

  .يعمل على إعادة اهتلاكها) س(عدم إخضاع أهداف الوسائل المتاحة بزمن محدد  -ب

نفايـات  توفير لوحة قيادة لمقارنة التكاليف الحالية مع التكاليف المتوقعة لنشـاط تسـيير ال   -ج

  .المنجزة داخل المنشأة الصحية

  مراجعة تدقيق النفايات. 3.5

من أجل فعالية أكبر لتدقيق النفايات التي تأخذ شكل الاستدامة العمليـة، يسـتدعى علـى المنشـآت     

لصحية ومنتجي نفايات النشاطات العلاجية إجراء عمليات التدقيق دوريا مع تنفيذ الرقابـة الذاتيـة   ا

  :ويكون ذلك بإجراءات الرقابة والرقابة الذاتية المتمثلة في أهم النقاط التالية ،بصفة دائمة
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يعمـل   والذي بدوره ،ضمان انسجام نظام التسييرلتسيير النفايات الحفاظ على مهام مسؤول  -أ

  .المسجلة لديه والمجسد لإجراءات التنفيذ تكمحاور ومصحح للانحرافا

مع مراقبـة مسـتوى تنفيـذ     ،حتمية طرح وبشكل مؤقت موضوع النفايات وفق مدة محددة -ب

  .حلول المشاكل المقترحة في آخر اجتماع سابق

لكـي يتسـنى   توفير المعلومات الكافية حول ماهية النفايات وصنفها، وخطوط سـيرورتها   -ج

  .تفادي الاختلالات والمخاطرولعمال الجمع إدراك المسؤولية داخل المصلحة 

تسيير النفايات داخـل  والتحكيم المنتظم للأشخاص غير المدرجين في مراحل  للآراءالسماح  -د

  ).عين رقابة خارجية(المنشأة 

نصـائح عنـد   مع دوام تقـديم ال  ،وضع إجراءات لتسجيل الملاحظات الحرجة للأشخاص -هـ

  .وجود الخلل

من و ،التي ينتجونها همنفاياتوفي ظل سعي المنشآت الصحية للبحث عن النوعية والجودة في تسيير 

مخاطر النفايات، يبقـى  أجل تقديم خدمات وأنشطة علاج صحية للمرضى مع حماية البيئة من آثار و

اتجاه المخاطر من  بالمسؤولية ضرورة الحصول على الوعي الفردي Chasques Rezan وحسب

أداة لتطـوير وتوجيـه الأفعـال     أجود هيقبل كل الأطراف الفاعلة في أنشطة النفايات، والمعلومة 

  .[Tissot Guerraz et al, 20, 2001]زيادة على تفهم الجميع 

  احتياطات سلامة الأشخاص والبيئةتطوير قدرات تسيير نفايات النشاطات العلاجية و. 6

اختلال في الوضعية الحالية لإنتاج النفايات وعمليات  نفايات النشاطات العلاجيةعند اكتشاف تدقيق 

عدم التناسق والانسجام في تطبيق السياسة العامة لتسـيير مختلـف مجـالات    حالة التخلص منها، و

تغيـر  و المنشأة الصحيةبأشخاص  ظيفالتوكمع تسجيل بعض التغيرات المرحلية  ،أنشطة النفايات

في  ارتياباتمال مختلف المعدات والتوظيبات والمصالح العلاجية والتغيرات في استع هيكلة وتموقع

الفاعلين في تسـيير  حية إشكالات في سلوك المساهمين وتموينها، تطرأ على مسؤولي المنشآت الص

النتـائج السـلبية   و بمهامهمتزيد من المخاطر المرتبطة  خصوصا وأنها ،نفايات النشاطات العلاجية

السلامة التي من شأنها المساس بالصحة ونجر عن الأخطاء واللامبلات أثناء تأديتهم لعملهم، والتي ت

ي سجلت خاصة بالنسبة للسـلك الطبـي وشـبه    ـات التـالمهنية واحترام البيئة، ومن بين السلوكي

 ـ استخلاصا من وذلك  ،الطبي  ـى إحـدى المستشفي ـدراسة ميدانية دامت سبع سـنوات عل ات ــ

ــية ــد       ،الفرنس ــات وج ــع النفاي ــلكيين م ــردات الس ــف مف ــل مختل ــة تفاع                    : لمعرف

[Jacqueline Gonot, 62-66, 1994]  
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التوصيات المتحصل عليها في  ونهملي :رعاية الطفولة ومساعدوالممرضون مساعدوا العلاج  -أ

لقات المعالجـة مـن   أعباء العمل والانقطاع في حتزداد استعجالات  يحركحالة المريض و ،تكوينهم

أتي في مـؤخرة مخطـط   ير النفايات ـطرف الغير، وفي هذه الحالة تصبح الأولويات حسبهم تسيي

  .مما يؤدي إلى تفاقم الأخطاء ،العمل

أكبر مستعملي المعدات ذات الاستعمال الوحيد، مما هم فـي حالـة إلـى     :ضـير التخأشخاص  -ب

  .عملهم لتفادي التنقل والحركات المعقدةالتوظيب مقربة لموقع مستودعات خاصة وحاويات 

آلات  ويسـتعملون  ،أكثر حذر في التصرفات والتحكم في مخاطر العدوى: عمال الراديولوجي -ج

كسـب تصـرفات دقيقـة    مـنهم  تستدعي  ،لعلاجتقنيات جديدة موجهة للتشخيص وابعالية الكفاءة 

  .موافقة لحجم النفايات التي ينتجونهاالتموينات التوظيب و

تعليم الأشـخاص ووضـع الإجـراءات    ويعملون على استقرار المصالح : المراقبون الطبيون -د

وتحمل المسؤولية في الربط الإنساني والتقني للتنسيق وترابط بين أنشطة  اتها،متابعة تطبيقوالداخلية 

طـرف   النفايات بالمنشأة، لكن هذا السند في المسؤولية مقابل العديد من الطلبيـات المتزامنـة مـن   

الإداريين والطلبة بمختلـف مسـتوياتهم، يعكـس ردود    والأطباء الممارسين والمرضى والمعالجين 

  .أفعال سلبية وأخطاء نتيجة ثقل وعبئ المهام

عملهم ساكن ومستقر، يحترمـون الإجـراءات إذا كانـت    : المخبريون في المصالح التقنية -هـ

بوضع توظيبات النفايات بـالقرب مـن موقـع     وهيكلة المقرات تسمح مهيأةظروف العمل المكانية 

  .العمل

وهم الفئة الأقل تعلقا بالنفايـات انطلاقـا مـن مبـدأ      ،حاليا أكثر تكوينا حول النظافة :الأطباء -و

وأشـخاص  كالمساعدين الممرضـين   ،"هي من مهام الآخرين االنفايات تعتبر من إدارة الوحدة، إذ"

  .غيرهمالنظافة و

وعند تكثف العمل عمليـة   ،وملتزمون في قاعة العلاجن أثناء تأدية مهامهم منتظمو: الجراحون -ز

الاعتماد على السلك شـبه الطبـي   ها قائمة بوسلوكاتهم نحو ،الفرز للنفايات تأتي في نهاية التدخلات

  .المتواجد في قاعات العمليات

النفايات في نظـرهم   وتسيير ،يستعملون أدوات الوقاية ذات الاستعمال الوحيد: أطباء التشريح -ج

  .احتياطات في ظل قيود التشريع

إضافة إلى هذه السلوكيات، المريض أو المرضى أنفسهم يعكسون سلوكات قد تعيـق مـن تسـيير    

 ـ    ،حيث هم كثيري التنقل والتعلق بالطبيب ،النفايات  صوالممرض في نظـرهم هـو مفـرز ومخل
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نفايات المعدية خاصـة حالـة المـرض    قب الللنفايات التي ينتجونها، وعند إقامتهم يفكرون في عوا

  .المزمن

الـتخلص لأجـل   "ال تمثلت فـي سـلوك   ـكل هذه السلوكات وأمثالها عكست إدراكات وردود أفع

، مـع ضـرورة التكـوين    "التخلص الفعال"مما يستدعي تصحيح ذلك بالفكرة الصحيحة  ،"التخلص

 نفايات النشـاطات العلاجيـة  لات تسيير تطوير الأفعال والسلوكيات بغية التطبيق الجيد لبروتوكوو

بشكل يومي وبصفة منسجمة ومتناسقة، وتعد مرحلة تطوير قدرات وسلوكات كل الموارد البشـرية  

وذلك بالتكوين والتوعية بالمسؤولية من أجل التضحية  ،نفاياتالحساسة لإنجاح مخطط ونظام تسيير 

دة المرجوة للصحة وسلامة الجميع، وفـق  حية، واستخلاص الفائصبالمنشأة ال امةـالعاسة ــللسي

مقاييس التكوين وفئـة المتكـونين، وهـذا لتحقيـق أهـداف      ومنهجية تحدد فيها مسؤولية التكوين 

 ,UNEP/CHW.6/20]:رات تسيير النفايات المتمثلة فـي إستراتيجية للتطوير المستدام والمتكامل لقد

56,  2002] 
  .لتقني واللوجستيكياوتوضيح وعرض قاعدة الإطار القانوني  -أ

  .وضع مقاييس قيد التنفيذ ملائمة لتسيير مستدام لنفايات النشاطات العلاجية -ب

تطوير الإطار المنطقي التنظيمي للمنشآت الصحية ذات الأنشطة العلاجية الوطنية من أجـل   -ج

  .الوصول إلى تحضير الخطط الوطنية لتسيير النفايات

  المنشآت الصحيةين وتدريب أشخاص منهجية تكو. 1.6

بمنهجيـة تبـدأ    نفايات النشاطات العلاجيـة وتدريب الفاعلين في مجالات تسيير تكوين عملية ر تسي

ار عينة وفئة التكوين التي تدرب بمقاييس ومحـاور منصـبة علـى    يخت، لابتحديد مسؤولية التكوين

بأسـلوب  و ،مخصصة في أماكن هاالتدريب بطرقمجمل مجالات تسيير النفايات، ثم تنفيذ التكوين و

  .الاستمرارية وإعادة التكوين والتدريب كلما اقتضت الحاجة

  مسؤولية التكوين. 1.1.6

 بالفرز بطةترجموع التكوينات المحية على تحديد شخص مسؤول عن مصيعمد مسؤولي المنشآت ال

 ـ   ،نفايات النشاطات العلاجيةالتخزين والتخلص من والجمع و ن والذي قد يتمثل فـي المسـؤول ع

معالجة أخطار العدوى أو الطبيب المختص في النظافة أو مسؤول تسيير النفايـات، ويعمـل هـذا    

اص يعرفون المخطـط وسياسـة تسـيير    ــبأن الأشخان وعلى كل الأصعدة ـالأخير على ضم

 ـ ،مسؤولياتهم وواجباتهم المحددة في إطار ذلك المخطط وتلك السياسـة والنفايات بالمستشفى   ذاوك

ويأخذ مسؤول التدريب والتكوين المعين  ،تي قد يتعرضون إليها حالة حوادث أثناء عملهمالأخطار ال

 ـوبرنامجها الذي يكون مراجع دوريـا و  ،سجل يدون به كل دورات التكوين المبرمجة إن  تحدثيس
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والـذين تعتبـر كميـات    عتمدين في الممارسات الصحية مالوفيما يخص  ،دعت الضرورة إلى ذلك

الوزارة المكلفة (يعمد إلى الوزارة الوصية  ،ينتجونها قليلة مقارنة مع المنشآت الصحيةالنفايات التي 

استدعائهم وتكوينهم بشكل موحد ومركزي على مسـتوى إحـدى   ) الوزارة المكلفة بالصحةأوبالبيئة 

  .المنشآت الصحية الموجودة

  لمتكونين وطريقة اختيار العينةفئة ا. 2.1.6

 :دف أربع فئـات أساسـية مـن الأشـخاص    هها المسؤول عنها تشمل وتهأعمال التكوين التي يوج

الممرضـين والممرضـين   والأطبـاء  و ،)مثل مستشـار السـلامة  (م ـالإطارات ومسؤولي التنظي

عمال النظافة بالمستشفى وناقلي النفايات والسائقين، والعدد المثالي للمعنيـين بـدروس    ،المساعدين

، حيث المجموعات المكتظة يمكـن أن تحـدث   30إلى  20ا بين التكوين من الفئات الأربع يكون م

يمكن أن تكون ذات موضـوعية وإثـراء أكثـر داخـل     فالمناقشات أما صعبة،  تمارينمناقشات و

 ـات المكونة مـن  ـالمجموع  ـ فـتولي  ـ المرا(ات المسـتهدفة  ـللفئ ون، الأطبـاء  ـقبـون الطبي

بعـض   منها أحسن عند احتوائهـا علـى  ، ويستفاد ...)المخبريون، عمال المستشفى الممرضون،و

حسب سلميتهم يمكن أن ينظموا بعدها دورات مصغرة على مستواهم و ،لمصالحاالإطارات ورؤساء 

  .مع عمالهم وذلك في شكل مكونين

  مقياس ومحتوى التكوين والتدريب. 3.1.6

الوكالـة   تؤخذ من مصـادر  حيث ،تستفيد فئات الأشخاص المدربين والمكونين من مقاييس التدريب

توجيهات المنظمة العالمية للصحة ومختلف الوكـالات  أو  نفايات النشاطات العلاجيةالوطنية لتسيير 

الدولية والمنظمات العاملة على تطوير مقاييس التكوين وتكييفها مع أصناف المنشآت الصحية التـي  

الأشـكال  وسـوم  ، وتحتوي على عدد كبير مـن الإشـهارات كالر  نفايات النشاطات العلاجيةتنتج 

: الصــور الفوتوغرافيــة وصــور الفيــديو وغيرهــا، ويضــم برنــامج التكــوين والتــدريسو

[UNEP/CHW.6/20, 57]  

E  وتبريراتها نفايات النشاطات العلاجيةمعلومات حول كل حيثيات سياسة تسيير.  

E  ودورهم في تنفيذ السياسة على مسـتوى أشـخاص المنشـآت     ،المسؤولين لدىطبيعة الاتصال

  .الصحية

E التوجيهات التقنية المرتبطة بالممارسات العملية للمجموعة أو الفئة المستهدفة.  

أثنـاء وبعـد    نفايات النشاطات العلاجيةتوضيح مختلف الأخطار والآثار التي تنجم عن إضافة إلى 

  .معالجتها
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  طرق تنفيذ التكوين والتدريب. 4.1.6

ارف الممنوحة وتنفيذ التكوين والتدريب بتكوين عملي أحسن طريقة لإنجاح التكوين هي تطبيق المع

الخيارات خطأ أو/استبيان بسيط بأسلوب صحيحمجموعات مصغرة حالة إمكانية ذلك، مع منح عبر 

واسـتحاء فكـرة حـول     ،مؤشرات التعلـيم  مستوىلبحث ند نهاية إلقاء المقاييس، وهذا المتعددة ع

تكونين والمتدربين، وبعـدها يمكـن طـرح تفاصـيل     المعارف الفعلية المتحصل عليها من قبل الم

المقاييس بعد إجراء ذلك التكوين العملي، أما طريقة التكوين ففئة الأطباء تكوينهم يتم بمستوى عـالٍ  

 ـنهم يكــكويتشخاص الأر المستشفى أو المنشأة الصحية، وبقية ـمدي يرأسه ون فـي إطـار   ــ

تكوينهم عادة خارج المنشـآت الصـحية   فع النفايات مسؤولي التسيير أو تشري عنو ،ملتقيات منظمة

  .الصحة الجامعيةعلى مستوى مدارس الصحة العمومية أو معاهد 

  استدامة التكوين والتدريب. 5.1.6

إن عملية التكرار المنتظم لمقاييس التكوين تعمل على إنعاش المعارف المتحصـل عليهـا وتعطـي    

والمسـؤولين الجـدد، وتسـمح    ملين المصابين بحوادث والعا وسائل وأدوات توجيه للعاملين الجدد

حاجيات نح معطيات حول ذاكرة المعلومات ولسياسة ملالاستمرارية بالتكوين وفق التغيرات المعدلة 

  .مقاييس التكوين والتدريب المستقبلية

  ت التكوين لأشخاص المنشأة الصحيةتوجيها. 6.1.6

، تتعدد التوجيهات والنصـائح  ايات النشاطات العلاجيةنفباختلاف الفئات الفاعلة في مجالات تسيير 

المقدمة في محتوى المعلومات التي تقدم أثناء التكوين والتدريب، ولقد وضعت بعـض التوجيهـات   

  [UNEP/CHW.6/20,58-60]: التي تخص هذا المجال في اتفاقية بال، حيث شملت ما يلي

  طة العلاجيةدمين للأنشقلأشخاص المتوجيهات التكوين ل. 1.6.1.6

 ـنفايات والطريقة التـي تج م مقاييس التكوين لهذه الفئة المستهدفة بعرض عام لسياسة الـيتم تقدي د س

  :النفايات مثلمنح معلومات حول الممارسات الخاصة بهم في فرز  عم ،بها

  .لابد من أخذ احتياطات العزل أثناء نزع الإبر عن الحقن -أ

نهم تصحيح أخطاء فرزهم باسترجاع أو إفراغ النفاية من الأشخاص لا يمك الأحوالكل في  -ب

  .كيسها أو حاويتها بمجرد إلقائها، أو تحويل كيس ضمن كيس مغاير عنه في اللون

وإذا تم الخلط تكون المعالجة  ،شبه المنزلية يمنع خلطها النفايات الخطرة والمعدية والنفايات -ج

  .كأن الخليط عبارة عن نفاية خطرة معدية
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علـى أن دعامـات وحاويـات أكيـاس      الأشخاص المقدمين للأنشطة العلاجية يحرصـون  -د

المصـالح  وات داخل قاعات العـلاج  بعدد كاف لنقل وتخزين النفايحاويات التوظيب موجودة و

قاعات العمليات والأماكن الأخرى المنتجة للنفايات، وهذه الأوعية الداخلية توضع في الأمـاكن  و

  .يةالأقرب لمصدر النفا

  .ضاء لابد أن يعرفوا كل مسؤولياتهمعوعقب دروس التكوين مجموع الأ 

  هات التكوين لأشخاص نقل النفاياتتوجي. 2.6.1.6

فصول مقاييس التكوين للفئة السابقة هي بمثابة القاعدة لدروس تكوين هذه الفئة، والمواضـيع التـي   

النقـل داخـل   و متعلقـة بالصـحة  اطر الـالمختتمثل في ات، ـر النفايـاسة تسييـتضاف إلى سي

اه هـذه الفئـة يقـل    ـممارسات السلامة والتدخلات الطارئة، مع العلم أن انتبالتخزين ووالمصالح 

  .لدى التكوين الدوري منصوح به خاصة حالة تكرار الحوادث ،نية العملـلروتيجيا ـتدري

  تسيير نفايات النشاطات العلاجية توجيهات تكوين منفذي. 3.6.1.6

متمثلة  نفايات النشاطات العلاجيةر المتطلبات الدنيا في مادة ومقياس تكون منفذي سياسة تسيير تعتب

  :في

  .نفايات النشاطات العلاجيةمعلومات حول المخاطر الناجمة عن نقل  -أ

  .تكوين حول الإجراءات المطبقة حالة انحرافات حادث أو عند الحوادث -ب

  .سة الوقايةالتعليم المرتبط باستعمالات ألب -ج

  فايات خارج مقرات المنشآت الصحيةتوجيهات تكوين الأشخاص الناقلين للن. 4.6.1.6

خاص حول معرفة طبيعة  حية يأخذون تكوينصللمنشآت ال نفايات النشاطات العلاجيةسائقي وناقلي 

لتعـاليم دون  مخاطر النفايات المنقولة، ولابد أن تتوفر لديهم القدرة على تنفيذ الإجراءات واحترام او

  :هامثلو ،تدخل أطراف أخرى

E  الشحن والتفريغ لأكياس وحاويات النفاياتوالإجراءات الصحيحة للنقل.  

E الإجراءات المطبقة حالة حادث أو حدوث انحرافات حادثة.  

E ارتداء ألبسة الحماية وأحذية السلامة.  

ارات الموجهة لجمـع ونقـل   ومصور لكل هذه الإجراءات على الشاحنات والسي كتابيإلصاق  ويتم

وسائل والملابس الواقية ولأكياس البلاستيكية لالنفايات، حيث هذه الأخيرة تزود دون انقطاع بتموين 

التفريغ تقـدم  والنقل و ومع كل عملية شحنات الحوادث، ددالنظافة ومطهرات تنظيف وتعقيم كل تب

متابعتها مـن  ، لالمنقولة النشاطات العلاجية نفاياتوثيقة المتابعة التي يسجل فيها الأشخاص الناقلين ل
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نقطة جمعها إلى غاية مقرات التخلص النهائي، والأشخاص الذين لم يتلقوا تكوين في هذا المجال لا 

  .نفايات النشاطات العلاجيةيسمح لهم بالتعامل مع نقل 

  توجيهات مستغلي المرمد. 5.6.1.6

رامد متطورة بتكنولوجيات حديثة، حيث لابـد مـن   تنظر المنشآت الصحية في خياراتها باستقدام م

توفر مشغلين لمثل هذه المنشآت مؤهلين وأكفاء وحالة اسـتحالة تـوظيفهم تعمـل علـى اسـتقدام      

معالجة أو إبرام عقود الترميد في منشآت ) 4.1.2.4مثل التي ذكرت في (يم النفايات تكنولوجيات تعق

مستغلي المرامد تكوين ثانٍ تقنـي يتمحـور   ليوجه  مركزية، وزيادة على مؤهلات تشغيل المرامد،

  :حول

  .التشغيل العام للمرمد بما فيها تكنولوجيا استرجاع الطاقة وتقنية غازات الحرق -أ

  .انعكاسات ومخاطر العمليات المطبقة على الصحة السلامة والبيئة -ب

  .الإجراءات التقنية لاستغلال المنشآت -ج

  ....حالات انحراف المعدات عن شغلها وإطلاق الإنذارمقاييس الاستعجالات مثل  -د

  ).المرامد(معايير صيانة المنشآت  -هـ

  .الرماد والانبعاثات وفقا للمميزات والمعاييرمتابعة ومراقبة نوعية  -و

  ين مستغلي المفرغة المهيئة خصوصاتوجيهات تكو. 6.6.1.6

مخاطر المحتملة واللاحقة التـي تشـكلها   هذه الفئة أهمية للتقليل من عمل التكتسي ضرورة تكوين 

عبر احتياطات مخـاطر الاسـترجاع وحمايـة    و ،المطمورة في المفارغ نفايات النشاطات العلاجية

، محتوى تكـوين هـذه الفئـة ينصـب فـي      )الروائح الكريهة(المياه والتقليل من الانبعاثات نوعية 

  :المجالات التالية

  .يات النشاطات العلاجيةنفاالمخاطر الصحية التي تنجم عن  -أ

المخاطر المتعلقة بفرز هذا الصنف من النفايات والتي في كل الأحوال لا تمارس مـن أي   -ب

  .شخص

  .وبشكل ضئيل داخل مقر المفرغة وديكون محد نفايات النشاطات العلاجيةنقل  -ج

  .اليةمطرق استعمال معدات الحماية والنظافة الع -د

  .ة مخاطر مرتبطة بتفريغ النفايات داخل المفرغةدون أي الإجراءاتتطبيق  -هـ

  .أساليب وإجراءات الاحتياطات حالة الاستعجالات -و
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نفايـات النشـاطات   زيادة على تطبيق المنهجية السابقة لتكوين وتدريب الفاعلين في مجالات تسيير 

نفايات النشـاطات  ر السياسات والاستراتيجيات الكبرى لتسييونجاح النظام العام إ، ولإتمام والعلاجية

راتها في تسـيير نفاياتهـا بالتحسـيس الـدائم     د، تدعم المنشآت الصحية جهودها لتطوير قالعلاجية

لأشخاصها حول معايير حمايتهم وسلامة البيئة الداخلية والخارجية للمنشآت الصحية التي يزاولـون  

نفايـات  صـريف ومعالجـة   أنشطتهم العلاجية فيها، ومن بين سلسلة المعايير التي تطور مقابـل ت 

السـلامة  و التلقيحو ليةامالنظافة الع: للحصول على حماية الأشخاص والبيئة نجد النشاطات العلاجية

  .د النفاياتدالمهنية والإجراءات حالة الحوادث وتب

  والسلامة البيئيةتحسيس الأشخاص حول معايير الحماية . 2.6

الإطار العام لمراقبة النظافـة وحصـر العـدوى     مدرج في نفايات النشاطات العلاجيةكون تسيير 

المعدية والخطرة يمكن لها أن تخلق الالتهابات الاستشفائية المـؤثرة   نفاياتال، إذ بالمنشآت الصحية

والخطرة على صحة الأشخاص المعالَجين والمعالِجين، توجد بعض المعايير التي تطبقها المنشـآت  

  :التي تتمثل في التوجيهات القاعدية التاليةتنتجها، و التي هانفاياتالصحية مقابل تسييرها ل

  فة العماليةالنظا. 1.2.6

، أين يجب علـى  نفايات النشاطات العلاجيةمخاطر تصريف ليل قالنظافة العمالية أساسا ضرورية لت

 هـا مسؤولي المنشآت الصحية ومسؤولي التخطيط توفير تجهيزات النظافة للأشخاص المتعاملين مع

النظافة الأساسية داخل البيئة الاستشفائية الصـحية  معايير وحدات المعالجة والتخزين، وخاصة عند 

ها هو فتشفائية، وتنظيالأكثر سببا في الالتهابات الاس حيث أن الأيدي هي العامل التنظيفتعتمد على 

ت مـن الميكروبـا   %90ـمن خلال الماء والصابون الكافيين للتخلص ب ،المعيار الأكثر استعجالا

قبـل   مـن جـد  تطبيقهـا ب لها من أجل  سالتحسيالبكتيريا، لهذا فعالية إجراءات التنظيف لابد من و

للقضاء على البكتيريا دون استعمال منمط ن تواجد أدوات التنظيف وحدها غير كافية والأشخاص، ك

  .لها

  التلقيح. 2.2.6

لابد لهم مـن   اطات العلاجيةنفايات النشلأشخاص العاملين على لمن أجل مواجهة المخاطر الصحية 

  .والكزاز" ب"ضد التهاب الكبد  حماية تلقيحية ملائمة تخص التلقيح خاصة

  السلامة المهنية. 3.2.6

، الأشخاص نفايات النشاطات العلاجيةوفقا لما نص عليه في توجيهات تكوين وتدريب الفاعلين في 

  :المهنية التالية لابد أن يأخذوا بأدوات الحماية من أجل السلامةالفاعلين 
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د حاويات وأكياس النفايـات  دحماية الأرجل من مخاطر تبلأحذية الحماية أو الجزم الصناعية  -أ

  .أثناء حادث ما

  .الة حاويات بها مخاطر الجروححاعية أو أوقية ذات استعمال وحيد صنمآزر  -ب

  د النفاياتدات حالة الحوادث وتبالإجراء. 4.2.6

حـوادث  دات طارئـة و دتب قد تنجر عند ن من حين إلى حين إلى أخطاءباعتبار الأشخاص معرضي

تطبيـق  الحادة والواغزة أثنـاء تنفيـذ و   مثل الوغز والإصابة بالنفايات ،تتسبب في مخاطر صحية

أساليب ومجالات تسيير النفايات، تعتبر عملية التحسيس حول الإجراءات المتخـذة حالـة حـدوث    

وحوادث قد تعترض للأشخاص ضرورية من أجل جعلهم  العلاجية نفايات النشاطاتدات طارئة لدتب

وذلك بتوفير المعدات واللوازم الأساسية لهـم بشـكل    ،مستعدين للتدخل حالة الاستعجالات الطارئة

للاستعجالات تهدف إلى ضمان احترام مخطط تسيير  التحسيسوعمليات  ،سهل المنال ومقرب إليهم

تعرض الأشخاص يقلص إلى الحـد الأدنـى أثنـاء    وستفرغ وتطهر المناطق الملوثة تإذ  النفايات،

  .العملية لحصر الآثار البيئية والصحية

وع الأشـخاص المـدرجين فـي تصـريف     تقدم مقاييس التحسيس والتكوين لتسيير الحوادث لمجم 

 ذيلــافـي إطـار مخطـط التـدخلات الاسـتعجالية       نفايـات النشـاطات العلاجيـة   معالجـة  أو

  [UNEP/CHW.6/20, 52,  2002]:ضمي

  .الإسعافات الأولية المباشرة مثل تنظيف الجروح والجلد وغسل العينين -أ

  .الإبلاغ المباشر للشخص المسؤول -ب

الاحتفاظ قدر الإمكان بإحدى العناصر أو المعلومات المحيطة بموقـع الاسـتعجال لأجـل     -ج

  .التعرف وتحديد العدوى المحتملة

الاسـتعجالات والوقايـة   وتبذل بمصلحة الجروح والرضوحات  تقديم علاجات طبية إضافية -د

  .العمالية

  .هـ المتابعة والمراقبة الطبية

  .إجراء اختبار الدم وفحوصات أخرى إذا تم وصفها من قبل المراقبة الطبية -و

  .تسجيل الطوارئ الحادثة -ز

  .وضع قيد التنفيذ معايير التصحيحطرق بحث ودراسة لِ -ح

دات للنفايات دع تبولتنفيذها بشكل سريع وروتيني مستقبلا حالة وق نهاع ونسيحس والإجراءات التي

يات التحكم دون مخـاطر فـي الوضـع    خاصة عمل ،أو طوارئ حادثة تتمثل في إجراءات التنظيف
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اقتناء الألبسة والمعدات الضرورية للوقاية، ومن بين تلك الإجـراءات التـي وضـعتها المنظمـة     و

 : دات النفايات ومعالجتها نجددر تبصالعالمية للصحة لح

[Organisation Mondiales de La Santé, 20, 2004]  

  .استفراغ المنطقة الملوثة -أ

  .إزالة الملوثات أو تطهير وتعقيم الأعين والجلد مباشرة للأشخاص المعرضين -ب

  ).عادة يكون مسؤول تسيير النفايات(إبلاغ الشخص المعني بالحوادث  -ج

  .داتدطبيعة التبتحديد  -د

 ـ الأشخاص غير المعنيين بعملية التنظيف خاصة إبعاد -هـ دات لمـواد خطـرة   دإذا كانت التب

  .معديةو

وفقا لما هو موجـود فـي   (منح الإسعافات الأولية والعلاجات الطبية للأشخاص المصابين  -و

  ).مخطط التدخلات الاستعجالية السابق

  .أشخاص آخرينتسكين المنطقة لتفادي تعرض وتهدئة  -ز

  .منح ألبسة ملائمة للأشخاص القائمين على التنظيف -ح

  .داتدحصر امتداد التب -ط

  .دات أو المعدات الملوثةدتعديل أو تطهير المعدات التي تحوي التب -ي

أو القاطعة يدويا بل بـأدوات مثـل    دات والمعدات الملوثة والنفايات الواغزةدالتبيمنع جمع  -ك

موجهة للتنظيف توضـع ضـمن أكيـاس    والأشياء الملوثة ال المبعثرةوالمواد المكنسة الصغيرة، 

    .حاويات مخصصة لهذا الغرضأو

  .إزالة التلوث أو تطهير وتعقيم المنطقة واستغراقها -ل

  .غسل المنطقة واستغراقها -م

  .إزالة التلوث أو تعقيم المعدات المستعملة في عملية التنظيف -ن

  .ما انبثق عنها وإن أمكن حالة إزالة تلوثها وتطهيرهاسحب ألبسة الوقاية و -س

  .مراجعة الطبيب حالة التعرض لمعدات خطرة خلال عملية التنظيف -ت

دات الطارئة وحسب نفس المنظمة، فتتمثل فـي  دأما الأدوات الضرورية ومعدات التنظيف حالة التب

 :القائمة التي وضعتها في الجدول التالي
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  لنفايات النشاطات العلاجية دات الطارئةدئمة الأدوات الضرورية لتنظيف التبقا): 15(جدول رقم 

  المعدات والأدوات  الإجراءات

  .معدات الحماية والوقاية  داتدالتقرب من التب

  .، مناديل، كاظمة الغازورق امتصاص: أدوات الامتصاص  داتداحتواء التب

تعديل أو تطهير 

  "إن أمكن"دات دالتب

  .)أ(المطهرات: من أجل المواد

  .كربونات الصوديوم أو الكالسيوم أو قواعد أخرى: من أجل الأحماض

  .مواد تخفيفية كيميائية خاصة: من أجل المواد السامة للخلايا

  .مسحوق حمض الستريك أو أحماض أخرى: من أجل القاعدية

  داتدجمع التب
  بنتونيت بالصوديوم أوراق مصاصة، كاظمة الغاز، نجارة خشب،: من أجل السوائل

  .الملقط، المكنسة، المسحاة: من أجل المواد الصلبة

دات قبل دحصر التب

  التخلص منها

  .اسفنجة الزئبق أو مضغة فارغة: الزئبق

، حاويات من أجل )حمراء، صفراء أو سمراء اللون حسب الحاجة(أكياس بلاستيكية 

  .النفايات الواغزة أو القاطعة

ــوث  ــة التلـ إزالـ

ــة  تأو ــر منطق طهي

  داتدالتب

  .)أ(المطهرات: من أجل المواد المعدية

  .مذيبات بها ماء: من أجل المواد الكيميائية الخطيرة

كلورور الكالسيوم ومسـحوق الصـوديوم   أو الجير الممزوج بهيدروكسيد الكالسيوم  مثل كلور): أ(

  .لمواد العاكسةفات المتغيرة حسب طبيعة امحلول التخفي أووالمستعمل في شكل مسحوق 

   [UNEP/CHW 6/20, 54, 2002] :المصدر                                                 

رئة لنفايات النشـاطات العلاجيـة يعمـل    دات الطادوالمعدات السابقة لتنظيف التب للإجراءاتوتبعا 

  :ـمهامه للتحكم في هذه الحالة وذلك ب تنفيذمسؤول تسيير النفايات على 

[UNEP/CHW6/20, 52]  

وأن الأشـخاص   ،عند كل اقتضاءالاستعجالية متوفرة وفي المكان  الإجراءات أنالسهر على  -أ

  .يعملون بالمعايير الملائمة التي تفيد

إجراء دراسة أو بحث عن الطوارئ المعلنة خلال عمليـة تصـريف لنفايـات النشـاطات      -ب

  .العلاجية وعبر مجالات تسييرها
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 معاييرو توجيهاتالتسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية يستدعي  نأ نجد ما سبق خلال من

المنشآت الصحية ومختلف ابعه داخل مختلف أنواع الهيئات وتوسياسات وطنية توجهه وت قوانينو

، وذلك بتحديد سلطة وطنية التي قد تكون في شكل هيئة تساهم فيها العديد من هاإنتاج أماكن

علاجية من قبل النشاطات اللة عن تحضير وتنفيذ السياسة الوطنية لتسيير نفايات مسؤو ،الوزارات

السياسية للبلد في تسيير نفايات  الإرادةهي بمثابة وثيقة رسمية تعكس حيث ، المنشآت الصحية

وبيئية ملائمة، موضحة في سطورها المسؤوليات المرتبطة النشاطات العلاجية بطريقة صحية 

وتوجيه تحضير  تنفيذ مجمل نظام التسييروسيير نفايات النشاطات العلاجية بمختلف مجالات ت

 التوجيهات والهياكل الموافقة، مع إجراء اختبار ومعاينة مخططات تسير نفاياتوالمعايير والقوانين 

النشاطات العلاجية للمنشآت الصحية الكبرى الوطنية، وكذا تنظيم وبرمجة تكوين عال في مجال 

السياسة الوطنية في تسيير مستدام لنفايات  تلك وتبقى العلاجية،لنفايات النشاطات ستدام التسيير الم

منظمات العالمية من النشاطات العلاجية أمل تصبوا إلى تحقيقه المجموعة الدولية بمعية الهيئات وال

  .والمستدامةأجل المساهمة في التنمية الشاملة 
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  واقع تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس: الفصل الرابع
  

ـئة وثقل تكلفة اطرها على صحة المجتمع وسلامة البيـايات وتكاثر مخـمع تفاقم آثار النف

لزاما على المنشآت الصحية بات عالمي،  التي أصبحت ذات بعدآثارها مواجهة ول معالجتها،

تهم المدرجة في خانة النفايات ي نفايات النشاطات العلاجية أن يعملوا على معالجة نفاياومنتج

ة الخطرة بطريقة مستدامة تفي ولا تضر بحاجيات الأجيال الحالية دون الإخلال والتعدي الخاص

على حاجيات الأجيال اللاحقة، وذلك للحد من خطورتها وآثارها بتنمية شاملة تعكس جودة وطبيعة 

 قوانينالمنشآت الصحية مطالبة بأن تلتزم بالاليوم العلاج والصحة، وعليه أصبحت اطات نش

تسيير في المستدامة والمتكاملة  والمعايير الأساليببتطبيق و الموجهة للمسؤوليات ومجالات العمل،

  .مساهم في المشروع العالمي حول التنمية البيئية المستدامة ها، لجعلهانفايات

نجد أن الكثير من المنشآت والهياكل الصحية الوطنية أضحت موجهة من قبل  ،صددضمن هذا الو

السليمة المستدامة لمعالجة نفايات  البيئية ساليبالأللبحث عن الخاص بالنفايات، التشريع الحديث 

ظل قيود القوانين والمراسيم المحلية والمعايير الدولية، وقد وجدت في ، تحت نشاطاتها العلاجية

قتصاد في الموارد يير المستدام لنفاياتها السبيل الواجب إتباعه للتقليل من مخاطرها وآثارها والاالتس

وكذا  وصحة المجتمع،لحفاظ بقدر الإمكان على سلامة ونظافة محيطها وبيئة امع لمعالجتها، 

قق لها لن يتحوالإسهام في تنمية اقتصادية واجتماعية مستدامة وفعالة في مجال العلاج والصحة، 

مختلف المجالات  على باستراتيجيات وسياسات تسييرية مهيكلة بنظام منسجم، يعملذلك إلا 

لضمان التجسيد  ،ينوالتكوين المستمر التحسيسوالمراجعة والمراحل المتكاملة للنفايات، دون إهمال 

  .الفعال والتطور المستدام لقدرات الفاعلين في تسيير نفايات النشاطات العلاجية

إلى  هذا الفصل على إحدى المنشآت الصحية الجزائرية الكبرى، سنسعى من خلال لوقوفاوب

 لخضر عبدالإطلاع على واقع تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائي الجامعي 

السلام ابن باديس بقسنطينة، الذي يعد إحدى الأقطاب الجهوية والوطنية في مجالات العلاج 

التي كانت و نفايات النشاطات العلاجية به، وذلك بمتابعة سيرورة ووضعية تسيير الصحة والطبو

  :وفق النقاط التالية لكذوم، 2003/2005اهم بها خلال الفترة نتاج أنشطة علاجية س

  .تشخيص المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس بقسنطينة - 1

 .ي الجامعي ابن باديسوضعية تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائ - 2
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  نةتشخيص المركز الإستشفائي الجامعي الحكيم ابن باديس بقسنطي .1

تتمثل عملية تشخيص المركز الاستشفائي الجامعي لخضر عبد السلام ابن باديس في تقديمه 

لع إلى تجسيدها طبالتعرض إلى مختلف المراحل التي مر بها والتي أرست له مهام ووظائف يت

موارد بشرية ومالية  من وتسير بحجم لي إداري على مصالح ووحدات استشفائية جامعيةبتنظيم هيك

يغطي من خلالها المركز وممنوحة وموزعة على مختلف الأنشطة العلاجية الطبية وشبه الطبية، 

 .خدمات علاجية لما يقارب سبعة عشر ولاية من الشرق الجزائري

  جامعي الحكيم ابن باديس بقسنطينةاللمحة تاريخية عن المركز الاستشفائي  .1.1

تمثل المراكز الاستشفائية الجامعية أكبر المنشآت الصحية من حيث تقديم الخدمات والأنشطة 

  .العلاجية لما لها من مكانة وقدرات تجعلها تساهم إسهاما كبيرا في التنمية الصحية الوطنية

بعدة تغيرات وتحولات نتيجة ينة الذي مر سنطق، المركز الاستشفائي الجامعي بهيئاتومن بين تلك ال

وين رجال ، فبعدما بني كمعبد متمثل في مركز تكبهاستيعاموقعه الجغرافي وبنيته وقدرة  طبيعة

موقعه لطبيعة  رية إبان الاحتلال الفرنسيثم كثانوية، تحول إلى ثكنة عسكم 1846 الدين

ومساحته ذات  ،)ي الرمالعلو عن واد م 650(لعلوه الاستراتيجي والقدرة الواسعة على السيطرة 

هكتارات مبنية، وبعدها حول إلى مستشفى  5الطابع الصخري المقدرة بثلاث عشر هكتار منها 

م  1981، وبقي كذلك إلى غاية م1960مركز استشفائي جهوي سنة ثم ، م1948عسكري منذ سنة 

المرسوم التنفيذي رقم  أين أصبح على رأس القطاع الصحي الجامعي لمدينة قسنطينة، وبموجب

أصبح كمركز استشفائي  1986ديسمبر  16 الموافق 1407ربيع الثاني  14المؤرخ في  86-298

 25-86جامعي الحكيم لخضر عبد السلام ابن باديس، وذلك تحت إطار المرسوم التنفيذي رقم 

الأساسي  المتضمن القانون 1986فيفري  11الموافق  1406جمادى الثانية عام  22المؤرخ في 

يحتوي  م1996ديسمبر  31النموذجي للمراكز الاستشفائية الجامعية المعدل والمتمم، وبقي إلى غاية 

      :سرير موزعة على 1755عدة هياكل ووحدات بمجموع  على ستشفائي ابن باديسالمركز الا

  ] 1999-98، 105فريد خلاطو، [

   E سرير 1399مستشفى الحكيم ابن باديس.  

   Eسرير 120طب الأطفال بالمنصورة  مركز. 

  E سرير 86عيادة الولادة سيدي مبروك. 

   E سرير 150مستشفى الأمراض العقلية بجبل الوحش. 

   Eمركز طب وجراحة الأسنان بالقصبة. 
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 1997ديسمبر 2الموافق  1418شعبان  02المؤرخ في  467-97وبموجب المرسوم التنفيذي رقم 

راكز الاستشفائية الجامعية وتنظيمها وسيرها، ألغى المرسوم التنفيذي رقم المحدد لقواعد إنشاء الم

لى المذكور أعلاه، وأصبح المركز الاستشفائي الجامعي الحكيم ابن باديس بقسنطينة وإ 86-25

  :الهياكل التاليةإلا على  سرير موزعة 1459اليوم يضم 

 E باديسالوحدة المركزية مستشفى الحكيم لخضر عبد السلام ابن. 

 Eوحدة جراحة الأسنان شارع سي عبد اللّـه بالقصبة. 

 Eمستشفى النهار لأمراض السرطان بالخروب.  

  تعريف ومهام المركز الاستشفائي الجامعي الحكيم ابن باديس .1.2

يعتبر المركز الاستشفائي الجامعي الحكيم ابن باديس بقسنطينة إحدى أكبر المراكز الاستشفائية 

طنية أهمية والكائن مقره بالوحدة المركزية مستشفى الحكيم لخضر عبد السلام ابن الجامعية الو

باديس، وهو مؤسسة عمومية ذات طابع إداري تتمتع بالشخصية المعنوية والاستقلال المالي، مكلفة 

الدراسة والبحث، وذلك بالتعاون مع مؤسسة والتكوين والوقاية والعلاج والكشف وبمهام التشخيص 

المركز  أو التكوين العالي في علوم الطب المعنية، وفي إطار المهام السابقة يصبو/م والتعلي

ي يغطيها بولاية ـيس إلى تحقيق الأهداف وتنفيذ المهام التـي ابن بادـالاستشفائي الجامع

قسنطينة، إضافة إلى طلبات العلاج لسبعة عشر ولاية من ولايات الشرق على مستوى الميادين 

 ]4 المادة ، 467-97 التنفيذيالمرسوم  [ :التالية

  في ميدان الصحة - أ

E الات الطبية والجراحية ـالاستعجواء ـالاستشفوالعلاج واطات التشخيص ـان نشـضم

  .جانب كل نشاط يساهم في حماية وترقية صحة السكان إلى، والوقاية

E تطبيق البرامج الوطنية والجهوية والمحلية المرتبطة بالصحة. 

E في إعداد معايير التجهيزات الصحية العلمية والتربوية للمنشآت الصحية المساهمة. 

E الصحة ومكافحة و النظافةوترقيته في الميادين المتعلقة بالوقاية المساهمة في حماية المحيط و

 .الأضرار والآفات الاجتماعية

E  المركز ضمان المهام المسندة إلى القطاعات الصحية، لصالح السكان القاطنين بالقرب من

 .والذين لا تغطيهم القطاعات الصحية المجاورة
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  في ميدان التكوين -ب

E  ضمان تكوين التدرج وما بعد التدرج في علوم الطب بالتعاون مع مؤسسة التعليم العالي في

 .والمشاركة في إعداد وتطبيق البرامج المتعلقة به ،علوم الطب

E هم وتحسين مستواهمالمساهمة في تكوين مستخدمي الصحة وإعادة تأهيل. 

  في ميدان البحث -جـ

E القيام في إطار التنظيم المعمول به بكل أعمال الدراسة والبحث في ميدان علوم الصحة. 

E  تنظيم مؤتمرات وندوات وأيام دراسية وتظاهرات أخرى تقنية وعلمية من اجل ترقية نشاطات

  .التكوين والبحث في علوم الصحةوالعلاج 

م المركز الاستشفائي ابن باديس السابقة، وضمن مسعى المساهمة في حماية ومن خلال ميادين مها

الصحة ومكافحة الأضرار، نجد أن تسير المركز والنظافة والمحيط وترقية ميادين الوقاية 

بد وأن يتكفل علاجية الطبية وشبه الطبية التي يقدمها، لاالاستشفائي للنفايات الناجمة عن الأنشطة ال

لات معالجتها والتخلص منها بطرق بيئية مستدامة لا تضر بالأوساط البيئية الداخلية بها ويجسد مجا

 .تفعيل أساليب معالجتهاأو الخارجية عن المقر ولا تخل من مستوى مساهمته في ترقيتها و

  تشفائي الجامعي الحكيم ابن باديسالهيكل التنظيمي للمركز الاس3.1.

يصبوا إليها المركز الاستشفائي، وجد الهيكل التنظيمي الإداري لتنفيذ المهام وتحقيق الأهداف التي 

ي مر ـللمركز الاستشفائي الحكيم ابن باديس بتعاقب العديد من التغيرات عليه نتيجة المراحل الت

وكذا بالقرار الوزاري المشترك  ،المشار إليه آنفا 467-97بها، وبموجب المرسوم التنفيذي رقم 

هيكل وضع الللمراكز الاستشفائية الجامعية،  لمحدد للتنظيم الإداريا م1998أفريل  26المؤرخ في 

المتعلق بتنظيم المراكز  25-86مغايرا لما كان عليه بالمرسوم التنفيذي رقم الحالي التنظيمي 

مستشفى استعانة بالتنظيم المعمول به في  (حيث استلهم الهيكل الجديد الحالي  ،الاستشفائية الجامعية

بناء تنظيمي  لميكانيكية للتنظيم واستخراجمن التوليف بين النماذج ا )رغ الجهوي بفرنساستراسبو

ق الهرمي ـ، وفق التنسيةائيـكز الاستشفااطات المرـيتماشى مع خصوصيات وأهداف وأهمية نش

   :أو العمودي التالي

عن مجلس توجيه  بعد ما كانت عبارة (هيئة تدير المركز الاستشفائي الجامعي  :مجلس الإدارة - أ

لها صلاحيات طابعها  ،)المتعلق بتنظيم المراكز الاستشفائية الجامعية 25- 86حسب المرسوم 

  : تكتيكي استراتيجي من خلال المداولات التي تعقدها مرة كل ستة أشهر حول

E مخطط التنمية القصير والمتوسط المدى. 
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E مشروع ميزانية المركز. 

E اريالحسابات التقديرية والحساب الإد. 

E مشاريع الاستثمار والمخططات التنظيمية للمصالح الاستشفائية الجامعية. 

E  العقود المتعلقة بالخدمات العلاجية الموقعة مع شركاء المركز الاستشفائي الجامعي لاسيما 

التعاضديات والجماعات المحلية والمؤسسات والتأمينات الاقتصادية والضمان الاجتماعي صندوق 

 .ىوالهيئات الأخر

E مشروع جدول الموظفين والنظام الداخلي للمركز الاستشفائي. 

E  وصايا أو رفضهاالهبات والقبول. 

  :ادها ودراستها أعضاء المجلس التالينوغيرها من المواضيع التي يشترك في إعد

E ممثل الوزير المكلف بالصحة ـ رئيسا ـ. 

E ممثل الوزير المكلف بالتعليم العالي. 

E ممثل الإدارة المالية. 

E ممثل التأمينات الاقتصادية. 

E ممثل هيئات الضمان الاجتماعي. 

E  قسنطينة(ممثل المجلس الشعبي للبلدية مقر المركز الاستشفائي الجامعي.( 

E قسنطينة( ممثل المجلس الشعبي للولاية مقر المركز الاستشفائي الجامعي.( 

E ممثل الأخصائيين الاستشفائيين الجامعيين ينتخبه زملاؤه. 

E ما زملائهمينتخبه ،خدمين الطبيين والمستخدمين شبه الطبيينممثل المست. 

E ممثل جمعيات المنتفعين. 

E رئيس المجلس العلمي للمركز الاستشفائي الجامعي. 

E ممثل العمال ينتخب في جمعية عامة. 

ويشارك المدير العام للمركز الاستشفائي في مداولات مجلس الإدارة بصوت استشاري ويتولى أمانة 

 .ارةمجلس الإد

هيئة استشارية متكونة من رؤساء المصالح ومدير مؤسسة التكوين العالي : المجلس العلمي -ب

المعنية وأعضاء يعينهم المدير العام من بين المجموعة العلمية، زيادة إلى أستاذ محاضر أو معيد 

العلمي على ينتخبه زملاؤه، وكذا موظف شبه طبي عالي الرتبة يعينه المدير العام، ويعمل المجلس 

  :إصدار آراء تخص
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E علاقات علمية بين المصالح الاستشفائية إقامة. 

E وإعادة تهيئتهاالاستشفائية  مشاريع البرامج الخاصة بالتجهيزات الطبية وبناء المصالح. 

E برامج الصحة والسكان والتظاهرات العلمية والتقنية. 

  خص إجراءات لها علاقة بنشاط المصالح إضافة إلى المقترحات التي يدلي بها المجلس العلمي فيما ي

  .وبرامج التكوين والبحث في علوم الطبالاستشفائية 

لجنة تساعد المدير العام في أداء مهامه وعلى الخصوص في تطبيق : اللجنة الاستشارية -جـ

  :حات المجلس العلمي وتوصياته وتضم الأعضاءاقترا

E المدير العام ـ رئيسا ـ. 

E رئيس المجلس العلمي. 

E ثلاث إلى سبع من رؤساء المصالح الإدارية يعينهم المجلس العلمي.  

ام المسؤول الأول عن تسيير المركز الاستشفائي الجامعي، حيث يمثل المركز أم: المدير العام -د

المدنية، ويمارس السلطة السلمية على المستخدمين الخاضعين  العدالة وفي جميع أعمال حياته

ي تخص المركز الاستشفائي اد كل المشاريع والصفقات والميزانيات التلسلطته، وكذا إبرام وإعد

  .الجامعي

يعمل على تنسيق وتنشيط الهياكل الإدارية  أمين عامفي تأدية مهامه  ر العامـويساعد المدي

  :وتتشكل المكاتب التي تخضع مباشرة لسلطة المدير العام من ،والتقنية

E تعاملين مع المركز الاستشفائيمكتب الإعلام والاتصال بالمجتمع والم. 

E  والذي توكل إليه مهمة حل النزاعات التي قد  ،والصفقات المنازعاتومكتب الشؤون القانونية

إضافة  أو بين المركز الاستشفائي والمتعاملين معه،/ه وسواء بين المركز الاستشفائي وعمال تنشأ

 .إلى الاستشارة القانونية اللازمة

E العامة مكتب الأمن والمراقبة.  

وهي تحت سلطة المدير العام، وتضم ثلاث  :المتواجدة بالقصبة مدير وحدة جراحة الأسنان -هـ

  :مكاتب

E مكتب إدارة الوسائل. 

E مكتب المستخدمين. 

E مكتب النشاطات الطبية وشبه الطبية.  
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وهي وحدة خاضعة  :بالخروب )مستشفى النهار( مدير وحدة ماسينيسا لأمراض السرطان -و

 .بوحدة جراحة الأسنان وتضم تحتها ثلاث مكاتب كالتي ،امطة المدير العأيضا لسل

وهي إحدى المديريات التي تساعد المدير العام في : مديرية النشاطات الطبية وشبه الطبية -ز

  :وتعمل على ابن باديس على مستوى الوحدة المركزية للمركز الاستشفائي مهامه

E  الطبية من الناحية التقنية والخدميةتقييم ومتابعة الأنشطة الطبية وشبه. 

E  الإشراف على إعداد كل التظاهرات العلمية المتعلقة بالأنشطة الطبية وشبه الطبية مثل

 .المؤتمرات والندوات

E إعداد الدورات التكوينية في ميدان العلاج والأنشطة الطبية وشبه الطبية. 

E نمتابعة الحياة المهنية للممتهنين الطبيين وشبه الطبيي. 

  :ونجد بها ثلاث مديريات فرعية لكل منها مكاتب تابعة لها

وبها مكتب دخول المريض ومكتب الاستقبال  :المديرية الفرعية للتسيير الإداري للمريض  - أ

  .والتوجيه والنشاطات الاجتماعية العلاجية

 :وتضم رية الفرعية للنشاطات شبه الطبيةالمدي - ب

E  ييمهاطبية وتقالشبه مكتب تنظيم النشاطات. 

E مكتب العلاجات المرضية. 

E مكتب البرمجة ومتابعة المتدربين. 

  :وبها مكتب تنظيم النشاطات الطبية ومكتبي :المديرية الفرعية للنشاطات الطبية -جـ

E المناوبة والاستعجالات. 

E البرمجة ومتابعة الطلبة.  

ت تدعى بمديرية الهياكل كان( العام ثاني المديريات المساعدة للمدير: مديرية الوسائل المادية -حـ

  :تتمثل مهامها فيو، )يزاتالقاعدية والتجه

E  وتقسيمها بطريقة عقلانية بين مختلف  ،..).أدواتتجهيزات، معدات، (تسيير كل الوسائل المادية

 .الموجودةالمصالح الاستشفائية الجامعية والإدارية 

E بعة للمركز الاستشفائيالسهر على التسيير الدائم للمعدات والحفاظ على الهياكل التا. 

E إعداد المخططات السنوية للتجهيزات والصيانة. 

E الصيدلية، المواد الاستهلاكية، التموينات : تسيير مختلف المخازن... . 

  :ةثلاثوتعمل على تجسيد هذه المهام بمديريات فرعية 
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واعها ومآلها، مع تعمل على متابعة الاستهلاكات حسب أن: المديرية الفرعية للمصالح الاقتصادية -أ

قدمها يتقييد ما تم إيراده من مساهمة العمال والأطباء الداخليين في تكلفة الوجبات الغذائية التي 

  :المركز الاستشفائي لمستخدميه، وتضم هذه المديرية الفرعية المكاتب التالية

E مكتب التموينات. 

E  الجرد والمعداتومكتب تسيير المخزون. 

E مكتب الإطعام والفندقة. 

  :والتي تعمل على تسيير المخازن التالية: المديرية الفرعية للمنتجات الصيدلانية والأدوات - ب

 Eمخزن الأدوية. 

E مخزن المستهلكات الطبية والتوابع. 

E مخزن السوائل الطبية. 

E مخزن الضمادات والأشرطة الرابطة. 

E مخزن الكواشف والمواد الكيميائية. 

  .دلانية ومكتب الأدوات والمستهلكاتوهذا من خلال مكتب المنتوجات الصي

وهي مكلفة بجرد كل ما له طابع : المديرية الفرعية للمنشآت القاعدية والتجهيزات والصيانة -جـ

الأوراق والمخزن والوسائل الطبية وتسيير المخازن التقنية إضافة إلى  ،الديمومة والخاضع للاهتلاك

 .الصيانةيزات والتجهولمنشآت القاعدية تب ااالعام، وذلك بمك

 ثالث المديريات بعدما كانت تابعة لمديرية الإدارة العامة كمديرية :مديرية المالية والمراقبة - ط

أوكلت  المتعلق بإنشاء المراكز الاستشفائية الجامعية 467- 97فرعية، إلا أنها بموجب المرسوم 

  :كمديرية رئيسية مسؤولة عن

E ير والغلافات الماليةمتابعة تنفيذ الميزانية السنوية للتسي. 

E السهر على تنفيذ واستغلال عقلاني للموارد المالية. 

E السهر على تجسيد المداخيل المالية في إطارها المحدد، لتحقيق الموارد المالية الخاصة بالمركز 

 .)إيرادات ونفقات( الاستشفائي

E دارية السنويةإعداد الحسابات الإ. 

E مداولتها بمجلس الإدارة اقتراح تجزئة الميزانية المالية قبل. 

  :وتضم مديرية المالية مديريتين فرعيتين
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والمكتب الجديد مكتب  ،وبها مكتب الميزانية والمحاسبة: والمراقبة للمالية المديرية الفرعية -أ

  .)25-86لم يكن موجود في التنظيم السابق بالمرسوم التنفيذي  (الإيرادات والصندوق 

والتي تضم مكتب تحليل التكاليف والتحكم فيها : ل التكاليف وتقييمهاالمديرية الفرعية لتحلي - ب

 .ومكتب الفوترة

مديرية تهتم بالجانب الإنساني لمستخدمي المركز الاستشفائي : مديرية الموارد البشرية - ي

  :الجامعي، وتساعد المدير العام في

E التقدير للمدى المتوسط والطويل للاحتياجات من الموارد البشرية. 

E وضع مخططات التوظيف والترقية. 

E وضع سياسة التدريب والتكوين بالتنسيق مع مديرية النشاطات الطبية وشبه الطبية. 

E  الإداريين والمستخدمينوشبه الطبيين ووضع نظام الأجور والحوافز للمستخدمين الطبيين. 

E ن الاجتماعي القيام بإعداد ملفات الضمان الاجتماعي والتقاعد والمراسلات مع صندوق الضما

 .والصندوق الوطني للتقاعد

E  جمع كل المعلومات الخاصة بالمستخدمين المتواجدين بالمركز في ملفات خاصة لمتابعة المسار

 .الوظيفي للمستخدمين بالمركز الاستشفائي الجامعي

  :المدير العام بمديريتين فرعيتين وتساعد هذه المديرية

وبها مكتب التكوين الذي يسهر على إعداد مخططات تكوين : المديرية الفرعية للتكوين والوثائق -أ

المستخدمين لرفع مستواهم وتحسين الخدمة العلاجية، مع السهر على توفير الوسائل اللازمة 

للمستخدمين والمتربصين، ومكتب الوثائق الذي يضم مكتبة المركز ومركز التوثيق المتعلق بمجال 

  .العلاج والطب

  :وتحتها ثلاث مكاتب: للمستخدمين المديرية الفرعية - ب

E مكتب تسيير الحياة المهنية للمستخدمين الطبيين وشبه الطبيين. 

E  التقنيين ومستخدمي المصالحومكتب تسيير الحياة المهنية للمستخدمين الإداريين. 

E ور الشهرية والوضعيات الضريبية ـالذي يعد الأج: مكتب العمال والأجور والتنظيم

الاقتطاعات من الأجور المبنية على أساس معلومات  ادعدإة، ويحلل مصاريف المهام، ووالاجتماعي

 .مكاتب تسيير الحياة المهنية لمختلف فئات المستخدمين

الهيكل التنظيمي الإداري للمركز الاستشفائي  يظهر الشكل المواليواختصارا لما ذكر أعلاه، 

. م1998أفريل  26الوزاري المشترك في  الجامعي ابن باديس بقسنطينة، الموافق للقرار
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  الهيكل التنظيمي الإداري للمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس بقسنطينة) 11(شكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

الأمانـة العامـة بـالمركز    [: المصدر
 ]الاستشفائي الجامعي ابن باديس

 

 مجلس الإدارة
 اللجنة الاستشارية المجلس العلمي

 المدير العام

  

مكتب الأمن والمراقبة  مكتب التنظيم العام
 العامة

مكتب الشؤون القانونية 
 والصفقات المنازعات

 
 مكتب الإعلام والاتصال

 

 الأمين العام

مكتب إدارة 
 الوسائل

مكتب 
 المستخدمين

مكتب النشاطات 
 الطبية وشبه الطبية

مكتب إدارة 
 الوسائل

مكتب 
مكتب النشاطات  المستخدمين

 الطبية الطبية وشبه

مدير وحدة جراحة الأسنان 
 القصبة

لأمراض  مدير وحدة ماسينيسا
 السرطان مستشفى النهار

  مدير النشاطات الطبية 
 وشبه الطبية

  

 ماديةمدير الوسائل ال
  

 مدير المالية والمراقبة
  

 مدير الموارد البشرية

المديرية الفرعية 
الإداري  للتسيير

 للمريض

المديرية الفرعية 
للنشاطات شبه 

  طبيةال

   

المديرية الفرعية 
 للنشاطات الطبية

  

المديرية الفرعية 
 الاقتصادية 

لمديرية الفرعية ا
للمنتجات 
الصيدلانية 

 والأدوات

المديرية الفرعية 
للمنشآت القاعدية 

 والتجهيزات والصيانة

المديرية الفرعية 
 للمالية والمراقبة

المديرية الفرعية 
لتحليل التكليف 

 وتقييمها

المديرية الفرعية 
 للتكوين والوثائق

  

المديرية الفرعية  
  الطبيين للمستخدمين

الاستقبال مكتب 
التوجيه النشاطات 

العلاجية 
 الاجتماعية

كتب تنظيم م
شبه النشاطات 

  الطبية وتقييمها

   

مكتب تنظيم 
 النشاطات الطبية

  
  

 مكتب التموينات 
  

المديرية الفرعية  
ش  للمستخدمين
  الطبيين

  مكتب
 دخول المريض 

  
مكتب العلاجات 

  الطبية

  

مكتب البرمجة 
  ومتابعة المتدربين

  

مكتب المناوبة 
  والاستعجالات

  

مكتب البرمجة 
  ومتابعة الطلبة

مكتب تسيير 
المخزون الجرد 

  والمعدات

مكتب الإطعام 
  والفندقة

  مكتب 
المنتوجات 
 الصيدلانية

  مكتب
الأدوات 

 والمستهلكات

  

  مكتب
  المنشآت 

  مكتب
  التجهيزات 

  مكتب
  الصيانة 

  مكتب
الميزانية  

 والمحاسبة

  مكتب
ات الإراد

 والصندوق

تحليل مكتب 
  التكاليف 

 والتحكم فيها

  مكتب
 الفوترة

  

  مكتب
 التكوين 

  

  مكتب
 الوثائق

مكتب تسيير الحياة 
المهنية للمستخدمين 
  الإداريين والتقنيين

مكتب العمال 
  والأجور والتنظيم

14
8
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إن مما يسجل على الهيكل التنظيمي للمركز الاستشفائي الجامعي الحكيم ابن باديس هو غياب 

المديريات الفرعية ( ات المخولة للوحدات التنظيميةجبلمهام والواالمكتوب والمؤطر لتحديد ال

نلاحظ مساهمة  عن ذلك التنسيق بينهم، وكمثالكيفية وتوزيعها على فئات المستخدمين و ،)ومكاتبها

التي ينتجها  ومهمة وواجب المركز الاستشفائي الجامعي في تسيير نفايات النشاطات العلاجية

غير محددة السلطة  الصحة ومكافحة الأضراروقاية حفاظه على النظافة وترقية ميدان الوو

  .الوحدات التنظيمية المخولة إليهافضلا عن معالم  ،والمسؤولية

الذي يقتصر على المراكز الاستشفائية الجامعية والمنشآت و الموجود في ظل التنسيق الهرميو

ات الشاملة للعمل المبنية الصحية الكبرى، التي تتعدد بها المسؤوليات الإدارية وتتنوع بها التقسيم

على التخصص، يصعب على المدير العام الإلمام بكافة المشكلات التنسيقية التي تطرأ بالهرم 

مخطط خاص بكيفية  من خلالهيوضع  ملحة، التنظيمي، لذا ضرورة وضع دليل مرجعي مكتوب

  .رتنظيمها أكثل لكذالمهام والواجبات، ووالوظائف و عمل الوحدات التنظيمية بتحديد المسؤوليات

تنظيم المصالح  إلى، يصبو )المديريات الفرعية ومكاتبها(مجمل عمل الوحدات التنظيمية  كونو

مصلحة  50بالمركز الاستشفائي بمجموع الاستشفائية الجامعية ووحداتها الاستشفائية المكونة لها 

وطبقا للقرار  25- 86التنفيذي  من المرسوم 03تنفيذا للمادة  هذه الأخيرة  أنشأت ،استشفائية جامعية

تنظيم وسير المصلحة و المتضمن تعريف م1993ماي  22رخ في الوزاري المشترك المؤ

شروط وكيفيات التعيين في وظيفتي رئيس كذا و ،الاستشفائية الجامعية والوحدات المكونة لها

تين على ن استشفائيالمصلحة ورئيس وحدة، ووفقها تتكون المصالح الاستشفائية الجامعية من وحدتي

إنتاج وسائل والفحص والتنظر والبحث والعلاج وها مهام التعليم ل ،الأقل وسبعة على الأكثر

ن الوظيفي وغيرها من المهام التي تحت سلطة رئيس المصلحة المسؤول عن الكيا ،المعالجة

التي ة بالمصلحة الوحدة الاستشفائية التي تتطلع بضمان الأنشط والمتمثل في ،القاعدي المشكل لها

وباقتراح  ،أسرة تحدد وفق تعليمة مشتركة بين وزير الصحة ووزير التعليم العاليعدد  تتوفر على

وقد قدر  ،من رئيس المصلحة المصادق عليه من قبل المجلس العلمي للمركز الاستشفائي الجامعي

ائي الجامعي الحكيم ابن عدد أسرة مجموع المصالح الاستشفائية الجامعية الخمسين بالمركز الاستشف

سرير، موزعة على المصالح الاستشفائية الجامعية المجمعة في ستة  1459بـ   2005باديس سنة 

  :النحو التاليأقسام حسب أنشطتها وذلك 

  .مصلحة 17تضم ، المصالح الاستشفائية الجامعية الطبية  - أ

 .مصالح 03ها ب ،المصالح الاستشفائية الجامعية الاستعجالية والطبية الجراحية   - ب
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 .مصالح 10تتكون من  ،المصالح الاستشفائية الجامعية الجراحية -ج

 .مصالح 05بها ، المصالح الاستشفائية الجامعية دون أسرة - د

 .مخابر 10ضم تالمصالح الاستشفائية الجامعية المتمثلة في الجناح التقني  -ه

 .مصالح 05من تكون ت ،لجراحة الأسنان المصالح الاستشفائية الجامعية -و
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  لمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديسالجامعية ل الاستشفائيةمصالح الوحدات وال): 12(شكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس

  ملياتغرفة ع 22مصالح مجهزة بـ  10: المصالح الجراحية
  
  أمراض الفك والوجه -الجراحة أ   -
  أمراض الأنف الأذن والحنجرة- 
  أمراض العيون - الجراحة ب - 
  جراحة الأعصاب -   مصلحة الولادة - 
  أمراض العظام والصدمات- 
 الجراحة  البلاستيكية -الجراحة الصدرية - 

 عجالية والطبيةتالمصالح الاس

  مصالح 03: ةالجراحي

  حيةالاستعجالات الجرا - 

  الاستعجالات الطبية - 

الوحدة الطبية الاستعجالية المنتقلة - 

     

  مصالح 05: جراحة الأسنان

  حفظ الأسنان - 

 تقويم الأسنان - 

 ترميم الأسنان - 

     أمراض اللثة - 

  :الاستشفائية دون أسرة  المصالح
  مصالح 5 

  طب العمل - 
 الطب الشرعي - 
 إعادة التأهيل الوظيفي - 
 لطب الوقائيعلم الأوبئة ا - 
     مركز نقل الدم - 

  مصلحة 17:المصالح الطبية

  الطب الداخلي - طب الأطفال - أمراض المفاصل-   مصلحة الرضع - 

  أمراض الجهاز الهضمي والكبد - أمراض الأعصاب - أمراض الجلد - 

    الأمراض المعدية - الطب النووي   - 

  أمراض الغدد والكري - أنكلوجيا - 

  ش الطبيالإنعا -العلاج بالأشعة - 

  مركز المحروقين - أمراض القلب - 

 أمراض الدم  -   الأمراض الصدرية - 

  مخابر  10: الجناح التقني

  غرفة للانجيوغراف*    علم الأنسجة - علم الأحياء  - 

  غرفة للفحوصات الخاصة*    فسيولوجيا -الكيمياء الحيوية  - 

  طاولة مجهزة   * سكانير *   علم الأعضاء - ايموبيولوجيا  - 

  التسمم                       -علم الخلايا  - 

  مركز التصوير بالأشعة - الطفيليات  - 

   علم التشريح   - 

 .]من إعداد الطالب[: المصدر
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ويتمثل تنظيم المصالح الاستشفائية الجامعية المتواجدة عبر الأجنحة المكونة للمركز الاستشفائي 

  :شكل التاليالجامعي ابن باديس في السلمية الموضحة بال

  الهيكل التنظيمي للمصلحة الاستشفائية الجامعية): 13(شكل رقم 

  

  

  

  

  

  

                                                             

  ]1999- 150،98فريد خلاطو، [:المصدر

ين ، غياب التنسيق بين المستخدمالاستشفائية الملاحظ وحسب الواقع المتواجد على مستوى المصالح

المتواجدين بالمصلحة، حيث المسؤولية غير محددة والوظائف والمهام الموكلة لكل عنصر مبهمة 

   ]151فريد خلاطو، [:مما أدى إلى ظهور

E اتجاه الاتصال الرسمي نحو الاضمحلال وظهور اتصال غير رسمي بقوة. 

E المصالح هم على مستوى وحداتبملفات المرضى والتكفل السيئ و سوء تسيير مخزون الدواء. 

E غياب المسؤولية الموكلة في ما يتعلق بتنظيم المصلحة وتعددها خاصة لفئة أعوان المصلحة. 

E  العلاقة بين مسؤول الأنشطة البيداغوجية والطبية ورئيس المصلحة غير واضحة لتفاوت

  .المستويات التكوينية والمهنية، فضلا عن رؤساء المصالح الاستشفائية فيما بينهم

قات المتواجدة على مستوى المصالح الاستشفائية الجامعية بالمركز الاستشفائي الجامعي وهذه المعو

اء الهيكلي ـالحكيم ابن باديس مؤداها غياب المصلحة الاستشفائية ومكانتها على مستوى البن

عند أنها السبب في خلق اختلالات في مجال النفايات من  نلمسه نظيمي، وهو الشيء الذيالت

يم تسيير نفايات النشاطات العلاجية المنتجة بالمصالح الاستشفائية ومختلف وحداتها تنظعرضنا ل

 .بالمركز الاستشفائي الجامعي الحكيم ابن باديس

  ابن باديس تشفائي الجامعيحجم الموارد البشرية بالمركز الاس .4.1

تتوزع بين  ،برةيحتوي المركز الاستشفائي الجامعي الحكيم ابن باديس على إمكانيات بشرية معت

مختلف فئات المستخدمين المتواجدين بالهياكل التنظيمية الإدارية والتقنية وبمختلف المصالح 

 رئيس المصلحة الاستشفائية الجامعية

 المراقب الطبي

 جهاز التمريض

أطباء استشفائيون جامعيون 
 وأطباء الصحة العمومية

  

  الوحدة الاستشفائية
 الطبية
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شهد حجم الموارد البشرية المساهمة في تنفيذ مهام ووظائف المركز وقد الاستشفائية الجامعية، 

موع المستخدمين الاستشفائي الجامعي تطور طفيف جدا خلال السنوات الأخيرة، إذ كان عدد مج

زاد عددهم بنسبة  ،مستخدم 7887 م2003المتواجدين بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس سنة 

مستخدم خلال سنة  7991فـ  ،مستخدم 7965ليصل المجموع إلى  م2004خلال سنة  %0,94

مركز وتتشكل فئات المستخدمين المكونين للموارد البشرية بال 0,32%أي بنسبة زيادة ، م2005

  :الاستشفائي الجامعي ابن باديس من صنفين من المستخدمين

Eصنف المستخدمين دون الذين هم في طور التكوين ويضم: 

أطباء وأساتذة مساعدون والأساتذة المحاضرون ويتمثلون في الأساتذة : المستخدمين الطبيين- أ

 .الأطباء العامون والنفسانيونوالصحة العمومية 

الممرضين المؤهلين ومساعدو والمتكونين من الممرضين  :لطبيينا شبهالمستخدمين -ب

 .التمريض

المستخدمين التقنيين والمتشكلين من المستخدمين الإداريين  :المستخدمين الإداريين والتقنيين-د

 .المتعاقدون والمستخدمين الأجانبوالأعوان المؤقتين وومستخدمي المصالح 

E الداخليين والخارجيين تشكلين من الأطباءالم: التكوينوصنف المستخدمين الذين هم في طور.  

- 2003خلال الفترة الجامعي ابن باديس  الموارد البشرية بالمركز الاستشفائي فئات وقد تطورت

  :بأعداد ونسب يوضحها الجدول التالي م2005
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   تطور عدد المستخدمين بالمركز الاستشفائي الجامعي): 16(جدول رقم 

 م2005- 2003اديس ما بين ابن ب

  )2( 2005  )1( 2004  2003  السنوات

  1)/1-2( %  العدد %  العدد %  العدد  فئة المستخدمين

دون  المستخدمين

 الذين هم في طور

  التكوين

3807  48.26  3834  48.14  3860  48.31  % 0.76 

 6.71 %  5.16  413  4.85  387  4.53  358  المستخدمين الطبيين

المستخدمين شبه 

  يينالطب
1544  19.57  1548  19.43  1548  19.37  % 0  

المستخدمين الإداريين 

  والتقنيين
1905  24.15  1899  23.84  1899  23.76  % 0 

المستخدمين الذين هم 

  في طور التكوين
4080  51.73  4131  51.86  4131  51.69  % 0 

  0.32 %  100  7991  100  7965  100  7887  المجموع الكلي
  

  ]عتمادا على وثائق الأمانة العامةب امن إعداد الطال[:المصدر

  توزيع المستخدمين المتواجدين بالمركز الاستشفائي الجامعي): 14(شكل رقم 

  م2005خلال سنة ابن باديس حسب الفئات           

51.69

23.76
19.37

5.16

0

10

20

30

40

50

60

1

المستخدمين الذين هم في طور
التكوين

المستخدمين الإداريين والتقنيين

المستخدمين شبه الطبيين

المستخدمين الطبيين

  
  

  ]من إعداد الطالب[:المصدر
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على أن المركز يعتمد اعتمادا كبيرا في موارده البشرية ) 14(يتبين من خلال الشكل رقم 

 1,25%، حيث زاد عددهم بنسبة 52%المستخدمين الذين هم في طور التكوين وذلك بنسبة حوالي 

ويعود ذلك لمحدودية الأماكن  ،م2005-2004، ثم استقرر كذلك خلال الفترة م2003عن عدد سنة 

نسبة البيداغوجية وعدد الأساتذة الذين يؤطرون التكوين في مستوى التدرج وما بعد التدرج، أما ال

الموزعة عبر فئات ) 48%حوالي (الأخرى لصنف المستخدمين دون الذين هم في طور التكوين 

فمن خلال الجدول  ،شبه الطبيين والمستخدمين الإداريين والتقنيينخدمين المستخدمين الطبيين والمست

ركز وذلك لاحتفاظ الم ،طبيين شبه مستقرة تماماالشبه نلاحظ أن فئة المستخدمين ) 16( رقم

مختلف المصالح  على الاستشفائي بعدد الممرضين المؤهلين ومساعدوا التمريض الموزعين

أما فئة المستخدمين الإداريين والتقنيين فبسبب تراجع عدد المستخدمين  ،الاستشفائية المتواجدة

، واستقرت كذلك سنة م2004سنة  1899إلى  م2003سنة  1905المتعاقدين نقص عددهم من 

  .ة منعدمة خلال السنتين الأخيرتينبزيادأي  م2005

أساتذة محاضرين وأساتذة مساعدين يوظفون من والمستخدمين الطبيين من أساتذة  وبالنسبة لفئة

 ، كونالتي يتطور حجمها وعددها سنوياو ،تخرج فئة المستخدمين الذين هم في طور التكوين

على تقديم وتجسيد مهامه في ميدان  ةهرالسنتهج سياسة تدعيم موارده البشرية اي المركز الاستشفائي

ر الجيد والتنفيذ ـأطيوالت ،لضمان مستويات التدرج وما بعد التدرج في علوم الطب التكوين

ما بين سنة  8,10 %المستوى العالي لخدمات العلاج والطب، فقد شهدت نمو قدره  م ذوـوالتقدي

يزيد عدد المستخدمين  بها، والتي م2004زيادة عن عددهم سنة  6,71%، ثم نسبة م2004- 2003

انتقل من  إذ ،)دة في عدد المستخدمين الطبييننتيجة الزيا(الإجمالي بالمركز الاستشفائي سنويا 

، ثم بنسبة زيادة 1%مستخدم، بمعدل نمو حوالي  7965إلى  م2003مستخدم خلال سنة  7887

ن عبر الهياكل الإدارية وموزع ،مستخدم 7991م 2005صل العدد الإجمالي خلال سنة لي ،%0,32

  .والخميس مصلحة استشفائية المشكلة للمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس

  حجم الموارد المالية للمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس .5.1

من أجل أداء المهام المتعددة وتلبية الحاجيات ليس على المستوى المحلي وإنما على كل التحويلات 

في بعض الأحيان يسجل تواجد بعض المرضى سبعة عشر ولاية، ومن رق لجهة الش )الأجلاء(

المتوافدين من الوسط أو حتى من الغرب الجزائري، والذين يحتاجون إلى التكفل التام خاصة بمركز 

ص موارد مالية ييتم تخص ؛وإضافة لحجم الموارد البشرية الموظفة ،مكافحة أمراض السرطان
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مركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس، يصرفها في مختلف نفقات التسيير ممنوحة لفائدة ال

  :والتجهيز، وذلك بقروض معتمدة مصادرها موضحة بالشكل الموالي

  بقسنطينة مصادر الموارد المالية للمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس): 15(شكل رقم 

1%

1%

2%

38%

58%

مصادر أخرى   

إيرادات التعاقد مع هيئات   
الضمان الاجتماعي 

إيرادات وإعانات متعلقة  
بنشاط المركز   

إعانات هيئات أخرى  

إعانات الدولة   

  
  ]الأمانة العامة[:المصدر                                                                       

  
ائي الجامعي ابن باديس تتمثل أن مصادر الموارد المالية للمركز الاستشف) 15( رقم يتبين من الشكل

 ] ,zermane.S 2005 [:في

الوقاية والبحث الطبي والتكوين والتكفل و  لتغطية أعمال العلاج تمنح: (58%)إعانات الدولة   - أ

  .ير المستفيدين من التأمينات الاجتماعيةبالمعوزين غ

 ).مجالس الشعبية البلدية والولائيةال(مثل الجماعات المحلية : (38%)إعانات هيئات أخرى  - ب

 .(2%)إيرادات وإعانات متعلقة بنشاط المركز -ج

يين رتبط بالعلاج المقدم للمؤمنين الاجتماعت :(1%)إيرادات التعاقد مع هيئات الضمان الاجتماعي- د

 .وذوي الحقوق، وعن التعاقد مع التعاضديات والمؤسسات ومؤسسات التكوين

 ي إطار التشريع والتنظيم المعمولتأتي من الهبات والوصايا الممنوحة ف: (1%)مصادر أخرى-ه

  .به

ومن أجل تحصيل هذه الموارد يحضر المدير العام للمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس مشروع 

، وبعدها توزع الميزانية الممنوحة لس الإدارة للمصادقة على اعتمادهه على مجميزانية يعرض

والمحصلة من الموارد المالية المختلفة على نفقات التسيير والتجهيز الضرورية لإرساء المهام، وقد 

لتصل  6,16%ت بنسبة ـانخفض ،مليون دج 2373.2بـ  م2003ترة ــلال الفــقدرت خ
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قدرت الميزانية المالية الممنوحة  م2005، وخلال سنة م2004خلال سنة  مليون دج 2226.9ى ـإل

تتمثل عناويين نفقات الموارد ، حيث م2004عن ميزانية  8,46%مليون دج بزيادة  2415.4بـ 

  : المالية بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس موزعة وفق الجدول التالي

  بالمركز الاستشفائي الجامعيتطور الميزانية المالية ): 17(جدول رقم 

  م2005-2003ابن باديس سنوات 

  مليون دينار جزائري:المبلغ                                                                       
  

  السنوات

  النفقات

2003)1(  2004 )2(  2005 )3(  

  2/2-3 %  المبلغ 1/1-2 %  المبلغ %  المبلغ

 34.80  51.96  1255  5.46  41.81  931  37.19  882.730  نفقات المستخدمين

 0.31  8.80  212.676  6.19-   9.52  212  9.52  226  نفقات التكوين

  - 5  1.66  40  20  1.89  42  1.47  35  المواد الاستهلاكية

 -  1.48  24.67  596  29.41-   27.17  605  36.12  857.174  الأدوية ومواد طبية

نفقات الأنشطة 

المخصصة 

  للاستعجالات

15.340  0.65  15  0.67   -2.21  10  0.41  33.33 - 

معدات وأدوات 

  طبية
188.194  7.93  248  11.14  31.77  110  4.55  55.64 - 

صيانة الهياكل 

  الصحية
50.615  2.13  50  2.25   -1.23  50  2.07  0 

مصاريف أخرى 

  للتسيير
103  4.34  103  4.63  0  120  4.97  16.50 

تحويلات الضمان 

  الاجتماعي
15  0.63  17.5  0.79  16.66  19  0.79  8.57 

 - 17.64  0.12  2.8  1600  0.15  3.400  0.01  0.2  نفقات البحث الطبي

  8.46  100  2415.476  6.16-  100  2226.9  100  2373.253  المجموع العام
 

  ]المديرية الفرعية للمالية والمراقبة [: المصدر
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يتمثل في نفقات المستخدمين التي  نلاحظ أن ثقل توزيع الموارد المالية) 17(من خلال الجدول رقم 

خلال الثلاث سنوات  والتي ،تتزايد سنويا، ثم نفقات الأدوية والمواد المستعملة في الأنشطة العلاجية

حسب حجم الأنشطة والخدمات التي يقدمها المركز بوذلك  ،الأخيرة اتجهت نحو الانخفاض

التي لوحظ انخفاض كبير و ،دوات الطبيةالاستشفائي الجامعي ابن باديس، وثم نفقات المعدات والأ

في  م2003، بعدما كانت ارتفعت عن سنة م2005و م2004مليون بين سنة  138في مبلغها بـ 

، ويرجع ثقل نفقات هذه العناوين الثلاث مقارنة مع النفقات الأخرى (31,77%)بنسبة  م2004سنة 

خدمات المركز الاستشفائي الجامعي ابن  المشكلة لميزانية الإجمالية إلى ارتباطها باستمرار تقديم

باديس العلاجية والتكوينية، وفي ظل غياب منطق منح الموارد المالية للمركز الاستشفائي الجامعي 

ر عن النشاطات الاستشفائية بعيلعدم وجود أساس موضوعي بحوزة المركز الاستشفائي الجامعي 

ه، فإننا نلاحظ أن الزيادة التي يتم منحها من التي يقدمها من خلال تنبؤاته وكيفية تحصيل موارد

أين  م2005الشيء الذي يتبين من ميزانية (موارد مالية ما هي إلا تلبية لتغطية نفقات المستخدمين 

ولا يعني التحكم في النفقات وفي  ،)من إجمالي الميزانية 50%نفقات المستخدمين أكثر من  مثلت

الأداء، ذلك أن أي نقص حقيقي من الميزانية ومواردها يتم على تكاليفها، ولا زيادة الفعالية وحسن 

حساب نوعية وكمية الأنشطة العلاجية الطبية وشبه الطبية التي يقدمها المركز الاستشفائي الجامعي 

  .ابن باديس

    2005-2003ي ابن باديس خلال فترة حصيلة نشاطات المركز الاستشفائي الجامع.6.1

ا بتوظيف موارده المالية ـالتي يقدمه ستشفائي الجامعي ابن باديستتمثل خدمات المركز الا

الاستعجالات الطبية والاستشفاء والتشخيص ووالبشرية في مختلف المهام المرتبطة بميادين العلاج 

صحة والجراحية والوقاية، حيث تطورت حصيلة نشاط خدماته المنجزة والمقدمة تلبية لحاجيات 

لمشاكل ا المنجرة عن الآثار الصحية والمخاطر المتفاقمة دهم سنويا ومقابلين يتزايد عدلسكان الذا

من قبل المركز  م2005-2003البيئية، ومن بين تلك الأنشطة التي تم إحصائها خلال الفترة 

  ).18(ما هو بالجدول رقم نجد الاستشفائي الجامعي ابن باديس 
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  ئي الجامعيحصيلة نشاطات المركز الاستشفا): 18(جدول رقم 

  م2005- 2003خلال الفترة                 

  السنوات

  النشاطات
2003  2004  2005  

  59274  58846  55431  عدد المرضى الداخليين

  302222  300298  335017  عدد الأيام الاستشفائية

  212889  148746  212761  التشخيصات

  9207  9411  11340  العمليات الجراحية

  10565  12960  11569  عدد الولادات

  55  62  63  معدل استغلال الأسرة

  5  5  6  المدة المتوسطة للمكوث بالمركز

  ] الأمانة العامة[  :المصدر

أن عدد المرضى الذين يتطلبون عناية ومتابعة داخل المركز ) 18(يتبين من الجدول رقم 

م 2005- 2003ترة ايد عددهم خلال الفتز ) عدد المرضى الداخلين(الاستشفائي الجامعي ابن باديس 

وكذا أمراض  ،)مثلما يبينه عدد الولادات(مر للسكان مع التزايد المست ، وذلك لعلاقته6.93 %بنسبة 

الكوليرا وغيرها، دون و الحساسيةوبانت انعكاسا للمخاطر البيئية المنتشرة مثل أمراض الربو 

رتفاع مرضى ضافة لاإنسيان التزايد المذهل في حوادث المرور خاصة جهة الشرق الجزائري، 

ذلك انتهج المركز الاستشفائي  ة، ولمواجهةسنويزيادة  10%نسبة بحوالي قدر يالسرطان الذي 

 1459بـ  2005سنة  المقدر عددها(الجامعي ابن باديس سياسة تقليص معدل استغلال الأسرة 

ة للمرضى والعناية والتركيز إلا على العناية المركز ليف المتابعة الطبيةا، وذلك لتقليص تك)سرير

التي تستدعي المكوث بالمركز الاستشفائي، مع ترك المتابعة العلاجية الثانوية للمرضى يتابعونها 

في منازلهم، وهو الشيء المفسر بالمدة المتوسطة للمكوث بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس 

تين، أما عدد الأيام الاستشفائية التي كانت ستة أيام وتقلصت إلى خمسة أيام خلال السنتين الأخير

التي تقاس بعدد المرضى مضروب في أيام مكوثهم فهو بحسب الأمراض التي تظهر خلال السنة 

يوم  34719بـ  م2003انخفضت عن سنة  بيئية والصحية السائدة خلالها، إذوالأوضاع ال

، وفيما يتعلق م2005يوم استشفائي خلال سنة  1924، ثم ارتفعت بـ م2004استشفائي خلال سنة 

السنوات، فباعتماد المركز الاستشفائي عبر مستمر انخفاض بعدد العمليات الجراحية التي هي في 
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تقلص عدد المرضى الوافدين للخدمات العلاجية الاستعجالية و لتقديم المكثفاالجامعي ابن باديس 

) لأنشطة الصحية والعلاجيةبولاياتهم تغطي ا استحداث منشات صحية نتيجة(من الولايات المجاورة 

 11340انتقلت العمليات الجراحية من  ،)عيادات ومصحات(وكذا انتشار القطاع الصحي الخاص 

  .م2005عملية جراحية سنة  9207إلى  م2003عملية سنة 

الخدمات وكل بكافة أنواعها من وقائية، تشخيصية وعلاجية  الاستشفائيةإن نشاط الخدمات العلاجية 

توظيفه ومن خلال  ،شفائي الجامعي ابن باديسدارية والتقنية التي يقدمها المركز الاستالمرفقة الإ

، أجهزة أشعة 08، أجهزة تخطيط الصدى 03بنوك الدم معقام،  16(زاته الطبية ـإمكانيات تجهي

 )وغيرها 02وأجهزة سكانير 58س ، الكمامات أو المناف24، طاولات العمليات الجراحية 28

طابع معدات وأدوات غالبها وفق لتقنيات الحديثة المستخدمة في المعالجات الصحية استعماله لو

يسعى المركز الاستشفائي  النشاطات العلاجية التي وحيد، تنتج كميات معتبرة من نفاياتالستعمال الا

لتفادي آثارها ومخاطرها والحفاظ على نظافة  ،تصريفها والتخلص منهاإلى الجامعي ابن باديس 

لية وسيرورة تسيير لآ ناتتبعيتمثل واقع عمل المركز الاستشفائي على ذلك بطه وبيئته، وـمحي

نفاياته، من عرض لأصنافها وكمياتها إلى وصف آلية سيرورتها والتكلفة التي يتحملها وفق التنظيم 

  .هنفاياتالقائم على كمية 

  ئي الجامعي ابن باديسكز الاستشفاواقع آلية تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمر .2

   212889 فائي الجامعي ابن باديس منينتج عن نشاطات العلاج التي يقدمها المركز الاستش

وغيرها من العمليات  حصص تصفية الدم 19655اختبارات بيولوجية و 652433وفحوصات 

مركز الجراحية والتشخيصات، كميات هامة من نفايات النشاطات العلاجية التي أيقنت إدارة ال

لوقاية ومكافحة الأضرار ومسايرة اوالاستشفائي الجامعي مساهمة منها في ترقية ميادين النظافة 

ة مجالات نين وتشريع جهود تسيير النفايات، بضرورة تحديث وعقللتقدم الذي يحصل في مجال تقنل

قنية، فأطلقت الإدارية والت هاالاستشفائية ومختلف هياكل هامصالح تسيير النفايات التي تنتج عبر

، وقامت باقتناء مرمد م2004سياسة فرز نفايات النشاطات العلاجية الأولى من نوعها سنة 

جهد منها في سبيل تقليل المخاطر المعدية خلال نفس السنة، كنفايات المخصص للتخلص من 

  .والآثار المتفاقمة من نفايات النشاطات العلاجية بأقل التكاليف والأضرار

  كز الاستشفائي الجامعي ابن باديسكمية نفايات النشاطات العلاجية بالمرمصادر و .1.2

الاستشفائي الجامعي ابن باديس بتعدد مصالحه  فايات النشاطات العلاجية بالمركزتتنوع ن

المصالح لها علاقة  والكميات التي تنتج عن أنشطة تلك الإدارية والتقنية،الاستشفائية وهياكله 
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الأنشطة العلاجية والخدمية التي تقدمها، وككل المنشآت الصحية، ينتج  طردية مع حجم وحصيلة

عدا صنف النفايات (المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس أصنافا من نفايات النشاطات العلاجية 

  :التالية )المشعة غير المدرجة في دراستنا

  :هذا الصنف النفايات التاليةيوجد ضمن :  )غير المعدية(نفايات النشاطات العلاجية العادية  - أ

Eمن خلال ما يتركه زائريهم ونفايات  1459التي بها ما ينتج عن أسرة المرضى : نفايات الإقامة

أكياس وعلب ورقية وبقايا وية أكياس بلاستيكوالغبار والأوعية المختلفة ومواد الصيانة والنظافة 

 .منزليةالبه شالنفايات  أصناف وغيرها من ،المرضى الطعام الذي يدعه

Eتنتج عن الوجبات الغذائية التي يقدمها المركز الاستشفائي الجامعي للمرضى  :بخنفايات المط

وكذا خدمات الأكل  )وجبة 963160 م2004قدرت عدد الوجبات خلال سنة (والأطباء الداخليين 

والورشات  نالمخازطعام الناتجة عن ال، وغيرها من بقايا السريع من المحل المتواجد بالمركز

نفايات التقشير وتحضير الغذاء و ورق مقوىوعلب الحفظ وتغليف نفايات ال :وكمثال لها ،والإدارات

 . مناديل وأطبـاقوأواني مكسرة ووجبات غير مقدمة وسلعة غذائية غير مستهلكة و

E ة أوراق إداريوجرائد ومن مجلات : المصالح العامة ومركز التعليم والتكوينونفايات الإدارة

 .وغيرها

 شريطة عدم احتوائها على(مجمل هذه النفايات يسلك مجالات تسيير النفايات المنزلية الحضرية و

وانطلاقا من دراستنا الميدانية حول تقدير كمية ما تنتجه مختلف ، )ملوثات معدية أو ميكروبات

صنف ي تخصص لدد الأكياس السوداء التعقمنا بحساب معدل وزن  ،العادية نفاياتالالمصالح من 

  :يلي هذه النفايات فكانت كما

Eأكياس سوداء عن كل  03نتج معدل ي: على مستوى المصالح الاستشفائية الجامعية ووحداتها

 :  مية النفايات على مستواها بـك تقدر بهو ،للكيس كغ 20مصلحة استشفائية يوميا بوزن 

 اليوم/كغ 3000= كغ للكيس  20× مصلحة  50× أكياس 3

Eأكياس نفايات شبه  6قدر معدل  ،عدد المكاتباعتمادا على : ستوى المصالح الإداريةعلى م

 كغ 20معدل وزنها حسب طاقة وسعة الأكياس هو ، منزلية تنتج يوميا عن المصالح الإدارية

 عدد المصالح×أكياس سوداء يوميا 6معدل : النفايات هوإنتاج المصالح الإدارية من  أيللكيس، 

 .اليوم/كغ 600 =غ للكيس ك 20×  )05(الإدارية 
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Eبعد  ،من الورشات والمطبخ وأقسام الدراسة لطلبة التدرج وما: لمصالح التقنيةعلى مستوى ا

كل  أكياس عن 06معدل : لح التقنية بـالتدرج قدرت كمية النفايات العادية التي تنتجها المصا

 .اليوم/كغ 600= س كغ للكي 20× ) 05(عدد المصالح التقنية × المصالح التقنية 

التي ينتجها المركز  )غير المعدية(لنفايات النشاطات العلاجية العادية وعليه مجموع الكمية المقدرة 

الأسرة في  هجوعند قياسها بمؤشر ما تنت اليوم/كغ 4200الاستشفائي الجامعي ابن باديس تقدر بـ 

  .ليوما/السرير/كغ 2.87= سرير  1459÷ اليوم /كغ 4200: اليوم نجد

  

وهي النفايات التي بها ميكروبات وجراثيم معدية : نفايات النشاطات العلاجية المعدية الخطرة -ب

مصالح الإدارية الدون ، ةتنتج إلا بالمصالح الاستشفائية الجامعية الخمسين ووحداتها المتواجد

الوحيد، أغشية  أدوات ذات الاستعمالوافل، قفازات المت الكمدات،: وتتمثل عموما في ،ةوالتقني

تصفية الدم أو أغلفتها، ضمادات، جبس ملطخ بالدم أو ملوث به، جراب أو كيس التحفيض، أكياس 

الدم والبول، الاقتطاعات البيولوجية، الحقن والإبر بكل أنواعها، مناديل النظافة من المصالح 

محرز ومخابر، ثاقب ومصلحة طب النساء والتوليد، المحجاج بكل أنواعه، أنابيب الاختبار من ال

وغيرها من  ،الشفراتو، مصاصات المخابر إفرازات أنابيب الحقن المتواصلة، زجاجات بها دم أو

حالة أنها غير ( الموجهة للتوظيب ضمن أكياس صفراءالقائمة التي تحوي أصناف النفايات المعدية 

ومن خلال ، ابن باديس حاويات صفراء لحرقها بالمرمد المتواجد بالمركز الاستشفائي أو )واغزة

  :تتبعنا لعدد الأكياس والحاويات التي ترمد يوميا وجدنا

Eا، تتباين أوزانها حرق يوميا أربعين كيسخلال أسبوع وجدنا أنه ي :للأكياس الصفراء بالنسبة

مصادرها، إذ التي تنتج عن المصالح الطبية الاستعجالية والمصالح الطبية الجراحية وكذا  بتعدد

كغ للكيس، أما التي تصدر عن المصالح الطبية دون أسرة ومصالح  20حوالي تزن المخابر 

وجدنا أن  ،كغ للكيس وبحسابنا للمعدل الإجمالي للأربعين كيس 6-5جراحة الأسنان فتزن ما بين 

نفايات النشاطات العلاجية المعدية غير للكيس، وعليه مجموع كمية /كغ 9ه وزنها يقدر معدل

كيس  40 ×كغ للكيس  9لمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس تقدر بـ باطعة القا الواغزة أو

 .يوميا/كغ 360 = يوميا

كمية نفايات النشاطات العلاجية العادية بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس 
 اليوم/السرير/كغ 2.87
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E التي توظب النفايات الواغزة أو القاطعة الحادة، فهي تنتج عن المصالح  الحاويات الصفراءأما

الح حيث بعض المص للامتلاء خلال الأيام والأسبوع، الاستشفائية حسب المدة التي تلبثها

وبعضها  ،)لة المخابر والمصالح الاستعجاليةحا(اويات الصفراءـلحاجها يومي لـائية إنتـالاستشف

تزن الحاوية  ،حاوية يوميا 16حسب حصيلة نشاط العلاج والفحوصات بها، ويرمد منها ما معدله 

اوية تزن وهي أرقام تعميمية كون الح(كغ  2ل بـ  10ل بواحد كغ و 5 :على التوالي منها الواحدة

اوية، ومنه مجموع كمية النفايات ـلحلكغ  1.5أي بمعدل  )ةحسب نوع الإبر والحقن الموظب

كغ  1.5: الواغزة والقاطعة التي ينتجها المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس تقدر بـ

 .كغ يوميا 24= حاوية يوميا  16×اويةللح

ية النفايات المعدية غير الواغزة، مجموع الكمية كمية النفايات المعدية الواغزة مع كملوبإضافتنا 

المقدرة لنفايات النشاطات العلاجية المعدية التي ينتجها المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس تقدر 

اليوم /كغ 384: نجد ةـائيـالح الاستشفـاج الأسرة بالمصـمؤشر إنتحسب ، واليوم/كغ 384بـ 

  ماليو/السرير/كغ 0.26 =سرير 1459 ÷

  

 في ظل غياب الفرز الدقيق لأصناف النفايات: نفايات النشاطات العلاجية الجسدية التشريحية -جـ

 أسلوب حيث أن المركز به إلاو ،يةحتشري سامة ونفاياتنفايات ونفايات معدية ونفايات عادية  من

يات أكياس وحاوضمن  ة الخطرةـأكياس سوداء والنفايات المعدي ضمن النفايات العادية فرز

جة المنت إلا في الكميةالجسدية قدرناها نفايات التحصيلها من من  امكنتصفراء، فإن الكمية التي 

عملية  13252خلال فمن في اليوم، التي تتماشى مع عدد الولادات و النساء،بمصلحة التوليد وطب 

ية عملاية جسدية عن كل ـنف كغ 0.6م ووفق 2005سنة ) عادية وقيصرية( د بنوعيهاـتولي

نفايات نجد أن مجموع  الكمية المقدرة ل ،التسعة والعشريند، وعدد أسرة مصلحة طب النساء ـتولي

 : تقدر بمعدل م2005 خلال سنة المركز الإستشفائي النشاطات العلاجية الجسدية التي أنتجها

         = توليد كل عملية عن جسدية نفاية كغ 0.6 × يومياً توليد عملية 36 = يوم 365 ÷ 13252

  .اليوم/السرير/كغ 0.74 =سرير 29 ÷ اليوم/كغ 21.6

  

كمية نفايات النشاطات العلاجية المعدية بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس 
 اليوم/السرير/كغ 0.26
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  آلية وسيرورة تسيير النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس.2.2

ي الجامعي ابن باديس كز الاستشفائنفايات النشاطات العلاجية بالمرتخضع الكمية المنتجة من 

تنظيم من يخضع ل ييرتس لآلية وأسلوب) غ في اليومك 4600من  إجمالا بكل أصنافها أكثر المقدرة(

النفايات موظفة على مختلف مجالات تسيير ، وبإمكانيات بشرية وماديةالعديد من المصالح الإدارية 

حالة النفايات (المتواجد بمقر المركز الاستشفائي بالمرمد  إلى التخلص النهائي منها إما وصولاً

  .بإحدى المفارغ العمومية المتواجدة بولاية قسنطينة أو )المعدية والجسدية

  تنظيم تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائي ابن باديس  .1.2.2

جامعي ابن ال مي للمركز الاستشفائيـهيكل التنظيباعتبار النقائص التي سجلت على مستوى ال

وعدم وجود الوحدة  ،الهيكل التنظيميب مهالمصلحة الاستشفائية الجامعية وتنظيلمن غياب  ،باديس

ة المحيط الداخلي المسؤولية والسلطة في إدارة وتنظيم وتسيير جانب الوقاية ونظافالتنظيمية المحددة 

ئي، تشترك في تنظيم عملية تسيير نفايات النشاطات العلاجية الحاصلة ثلاث للمركز الاستشفا

  :ة  متمثل فيما يلي لكل واحدة منها جزء من المسؤولي ،مديريات

تسهر هذه المديرية على توظيف وتحفيز كافة العمال والمستخدمين   :مديرية الموارد البشرية-أ

إلى غاية التخلص وتوظيبها بعلى مستوى مختلف المجالات التي تمر بها النفايات، بدأ  المتواجدين

عن تسيير ونا ـوقانعيا ـائي الجامعي مسؤول تشريـفتشالمركز الاسذلك لأن و منها، النهائي

متابعة برامج النظافة وتهيئة المحيط من حيث الموارد البشرية المسخرة، وتتمثل كتلة  و نفاياته

والتي تسهر عليها المديرية  ،الموارد البشرية المتواجدة عبر حلقة تسيير نفايات المركز الاستشفائي

والتقنيين  نية للمستخدمين الإداريينالفرعية للمستخدمين بمكتبها المكلف بتسيير الحياة المه

  :ومستخدمي المصالح  في الفئات العمالية التالية

Eل المصالح الاستشفائية والهياكل الإدارية والتقنية كمتواجدات على مستوى  :عاملات النظافة

 نفايات بكل أنواعها وتصريفهاالتوكل إليهن مهمة الجمع المسبق لحاويات  ،عاملة 298بعدد إجمالي 

المضافة إلى مهمة  ل المصالح والهياكل، ولثقل المهامإلى مقرات التخزين الوسيط المتواجدة بداخ

وكذا المستوى التعليمي والمعرفي  ،لأرضية وحمل المريضلمن تنظيف  ؛مجال جمع النفايات

نفايات مجالات تسيير  رات تكوينية في مجال كيفية تنفيذدو لأيوعدم خضوعهن لديهن، الدنيوي 

فائي الجامعي ابن باديس خلال ات العلاجية الجسدية بالمركز الاستشـات النشاطـكمية نفاي

  اليوم/ السرير/كغ 0.74: 2005 سنة
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يتلقونها من قبل  الأوامر التي عن طريق إلا ،المرتبطة بهاو والمخاطر المترتبةلنشاطات العلاجية ا

مسؤولي المصالح والهياكل، فإنهن الفئة العمالية الأكثر عرضة لمخاطر الإصابة بالعدوى 

 بالتوظيب والفرز الجيد) أطباء وممرضات(والتعرض للملوثات خاصة إذا لم تقم فئة المعالجين 

 .للنفايات عند منبع إنتاجها

Eحمل اختبارات وتشخيصات وملفات المرضى  :مفئة من المستخدمين مهمته :أعوان المصالح

حمل ونقل ولجهات المعاينة والمتابعة، إبلاغ الرسائل والمذكرات للمصالح وبين المصالح الإدارية 

ف إلى مهمة تصريف  المرضى من وحدة استشفائية إلى أخرى، وغيرها من المهام التي تضا

لتخزين الستة لمقرات ال إحدىمقرات التخزين الوسيط بالمصالح إلى  مننفايات النشاطات العلاجية 

 78ويقدر عدد هذه الفئة بـ، ائي الجامعي ابن باديسالمتواجدة بداخل مقر المركز الاستشفالمركزي 

نفس الملاحظة التي أخذت موزعين على المصالح الاستشفائية والإدارية، وبسبب  ،عون مصلحة

تسيير ن في مجال ـعدم أخذ تكويوالمستوى التعليمي المحدود ( من وضعية عاملات النظافة

في عدم احترام توقيت غالبا تمثل تفإنه ينتج عنهم تصرفات  )تقل وتعدد المهاموكذا  النفايات،

ي كثير من الأحيان تراكمها ف ذلك منما يؤدي و ،ف النفايات خارج المصالح الاستشفائيةيتصر

تتم  توظيبمدة تفوق المدة المحددة قانونا وتنظيماً، وتصريفهم لأكياس وحاويات البداخل المصالح 

 الشاردللحيوانات مما يجعلها عرضة  ،المركزية قرب مقرات التخزين يةعلى الأرضبوضعها 

تعرضهم  ة إلى، إضافناهيك عن عدم إغلاق الأكياس بإحكام ،والأطفال )قطط وفئران وكلاب(

ثناء عملية أالة حوادث ـالأكياس والحاويات ح تبددبشكل ملحوظ لمخاطر الإصابة وآثار  

  .زات أثناء تأدية مهامهماالتصريف، والحالة عدم التزام العديد منهم بلبس  القف

Eفي أربع سائقين وأربع أعوان مستخدمين، يعملون بالتناوب في  يتمثلون :أعوان نقل النفايات

النشاطات العلاجية  نقل نفاياتولجمع  )من المستخدمين وعونينالفوج به سائقين ( ل فوجينشك

حيث الأكياس السوداء للنفايات العادية ينقلونها  ،الموظبة والمتواجدة بمقرات التخزين المركزي

وذلك نحو  ،يومياً بالفترة الصباحية على الساعة السابعة والفترة المسائية على الساعة الواحدة زوالا

كلم، وفي حالة تقلب  48المفرغة العمومية المتواجدة ببلدية ابن باديس التي تبعد عن المركز بـ

تنقل النفايات العادية للمركز الاستشفائي الجامعي الأجواء ولصعوبة المسلك نحو مفرغة ابن باديس 

أما الأكياس  ه،كلم عن 16ابن باديس نحو المفرغة العمومية لبلدية عن اسمارة التي تبعد بحوالي 

وضمن نفس  ،العلويةالداخلية  الصفراء والحاويات فينقلونها ليلاً نحو المرمد المتواجدة بالجهة

 التي ينقلونهانفايات الالإطار فئة المستخدمين هذه لم تتعرض لأي تكوين عن طرق وأساليب تسير 
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نحو مقرات ها ت أثناء نقلهم لدادوطبيعة المخاطر التي تحملها وكيفية مواجهة الحوادث والتب

  .، وهو الشيء الذي يقابل القانون الذي يلزم ذلك، مثلما ثم بسطه في الفصل الثانيالتخلص منها

E يعملون على جمع نفايات الطرق والحدائق  :الممرات والطرق الداخلية عمال تنظيف

موزعين على الجهات  مستخدمين 06 :ـب لخضراء المتواجدة بالداخل، ويقدر عددهموالمساحات ا

 .الجهة السفلى الوسطى والعلوية :المكونة لمستويات المركز الاستشفائي ابن باديس

Eيعملان بالتناوب على متابعة المرمد وتشغيله حسب  ،يتمثلان في مستخدمين :المرمد عمال جهاز

ل ستة ساعات عمل والكمية التي تزيد عن الطاقة التشغيلية خلا ،)الساعة/كغ 50( الطاقة الاستيعابية

يخزنها المستخدم في غرفة تخزين النفايات المحاذية للجهاز، علماً أن طريقة تشغيل الجهاز  ،يومية

إلا شروحات ميدانية  تلقى المستخدمان) أكياس وحاويات صفراء( المعديةفي ترميد النفايات 

أي النفايات التي الطوارئ وو، دون أي دورة تكوينية حول حالات تعطل الجهاز عنها وسطحية

يتعاملون معها، وهو الشيء المفسر بكثرة عدد تعطلات الجهاز ولجوء إدارة المركز إلى تصليحه 

  .من قبل أجانب عن المركز الإستشفائي الجامعي ابن باديس

مهمة هذه المديرية مسؤولية الإمداد والتموين بالمعدات واللوازم  :مديرية الوسائل المادية-ب

ومتابعة صيانة شاحنات نقلها وجهاز  ،مجالات تسيير نفايات النشاطات العلاجيةالضرورية في 

  :ترميدها وذلك بمكاتبها 

معدات توظيب وجمع النفايات ومواد يقوم بتموين  :والمعدات دالجرو مكتب تسيير المخزون -

  .التنظيف والوقايةووأدوات النظافة 

نسق مع مكتب وي ،يقتني التجهيزات الضرورية في مجال التخلص من النفايات: مكتب التجهيز -

  .الصفقات والمنازعات حالة الأجهزة الثقيلة مثل جهاز ترميد نفايات النشاطات العلاجية

يوفر قطع الغيار وصيانة شاحنات النقل والمعدات الثقيلة المستعملة في مراحل : مكتب الصيانة -

  .طات العلاجية داخل المركز الإستشفائي الجامعي ابن باديستسيير نفايات النشا

وتتمثل قائمة المواد والمعدات والمستلزمات المنظمة من قبل مديرية الوسائل المادية والمستعملة في 

  : حلقات مجالات تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الإستشفائي الجامعي ابن باديس فيما يلي

Eؤسسة الوطنية للبلاستيك والمطاط تمون من قبل الم: فاياتأكياس توظيب الن)ENPC(-سطيف- 

 :تمثل في صنفينتو

  :ولها المواصفات التالية ،العادية نفاياتالتستعمل لتوظيب  :أكياس سوداء- أ

  .ملم وعاتمة 0.1سمكها -
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  .غك 25سعة حجمها -

  .ةدنوعية جي-

  .الرسوم متضمن  دج 13.10ثمن الوحدة -

  .كيس  210يوميا  يستهلك منها-

  :أكياس صفراء-ب

  ).ها أصفر فاتحنلو( ملم وشفافة 0.1سمكها أقل -

  .كغ 25سعة حجمها -

  .متضمن الرسوم  دج 14.99ثمن الوحدة منها -

   .للخطر البيولوجي الذي يوحي بمكوناتها إشارة نوعية متوسطة وخالية من أي-

  .سبب دخان أسود عند حرقها وت ،قابلة للترميد-

   .كيس يوميا 40لك منها معدل يسته-

ايات المعدية غير مطابقة ـب النفـر الدولية والتشريعية أكياس توظيـوفق المعايي :التدقيق

المصالح الاستشفائية، مما يؤدي إما إلى النفايات وأحجامها غير مكيفة حسب طاقة إنتاج  ،للمقاييس

لمتوسطة وغياب علامة وعنونة الخطر عدم كفايتها أو تبذير الكثير منها، زيادة على النوعية ا

وكذلك عدم  النفايات منها حالة الحوادث، تبددمخاطر الإصابة وسهولة ل تعرض ناقليها البيولوجي

ومع  ،من سعة حجمها 3/4توفير أشرطة ربطها بالمصالح عند امتلائها معياريا وتشريعيا إلى 

ضمن حاويات غير مخصصة  وأض الإشارة أيضا إلى غياب دعامات رفعها حيث توضع فوق الأر

  .لها

Eن من قبل إحدى ومالحادة، وتُو المعدية الواغزةنفايات التستعمل في توظيب : حاويات صفراء

 ل، وهي مطابقة للمعايير الدولية، وموجهة للترميد10دج للحاوية التي سعتها  469الخواص بسعر 

  .حاوية  16يوميا بمعدل 

يجعلها فايات الواغزة ببعض المصالح، إنتاج النو لة أحجمها تتلائمتشكيإشكالية عدم توفير  :التدقيق

المدة المحددة أكثر من  )أسرةخاصة الطبية دون ( حالات تمكث بالمصالح الاستشفائيةفي بعض ال

ل ماء  3ئية بصب على عدم التزام المصالح الاستشفا زيادة ،)ساعة 72أكثرمن( ظيميا وقانونياتن

وجه إلى ، التي تلحادةظيب النفايات المعدية الواغزة واتستعمل في تو في كل حاوية °12جافيل 

  .جهاز الترميد 
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Eموزعة على الهياكل الإدارية و 30 عددها، سلات بلاستيكية صغيرة الحجم: سلات المهملات

طعام  مناديل، بقايا أوراق، علب تغليف،( به المنزليةتجمع بها النفايات ش ،والتقنية وبمختلف مكاتبها

 .وعند امتلائها يفرغ محتواها من قبل عاملات النظافة في الأكياس السوداء  )المكاتب

هذه الحاويات على مستوى أسرة المرضى، حيث يعمد زائريهم وذويهم إلى لغياب كلي  :التدقيق

، مما الأرضيةالأطعمة والتغليف وغيرها فوق الطاولات وعلى شبه المنزلية كنفايات الوضع 

  .زة في توظيب مناسب لهاولات النظافة من زيادة كمية النفايات غير المفريضاعف عمل عم

E موزعة على حافة  ،ل وذات لون أخضر 80عتها س: عجلات صغيرةبحاويات بلاستيكية متنقلة

لاستعمال من قبل غرضها ا ،الممرات والطرق الداخلية للمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس

 .حاوية  30لعادية التي تنتج أثناء زيارتهم وتواجدهم، وعددها المارة في رمي نفاياتهم ا

مطابق للمعايير الدولية  غير لغياب الجهات المختصة، تموين هذه الحاويات لهذا الغرض :التدقيق

والمحلية التشريعية في ترميز لونها، إذ الحاويات الخاصة للنفايات العادية لونها أسود، أما التي 

الجسدية  اتـنفايالع الجزائري موجهة لجمع وتوظيب ـسب التشريا أخضر فهي حـلونه

غير مقرب لمستعمليها، ولا تنظف عقب  طريقة تموقعها التي أكثر عددهاالتشريحية، إضافة إلى 

  .كل تفريغ لها أو دوريا 

E والإدارية بالمصالح الاستشفائية متواجدة ،أسود ذات لون :ل 50حاويات بلاستيكية بسعة 

  .وجه لاحتواء أكياس توظيب نفايات النشاطات العلاجية التي تنتج عبر المصالح السابقةوت والتقنية

استعمال هذه الحاويات لاحتواء الأكياس  الاستشفائية يتم المصالح مستوى على :التدقيق

للمعايير الدولية التي تنص على أن الحاويات  أيضا يراوهو المغ ،)أكياس النفايات المعدية(الصفراء

الخطر البيولوجي  إشـارةهذا الغرض لا بد وان تكون من نفس اللون وتحمل لالمخصصة 

مثل هذه الكاملة ل التشكيلةر يتناول المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس توفبمو ،هالمحتوا

لقاءها مباشرة جامعي النفايات بكل أصنافها بافي الغالب يعمد  حيثالسوق، الموجودة بالحاويات 

 هالوضعية الحالية بهذو وعند تفريغها لا تطهر ولا تنظف، ،اتالحاويهذه داخل  كياس توظيبهادون أ

 بها رواسب ملوثةوأغلبها فقدت أغطيتها، بداخل المصالح الاستشفائية الحاويات خاصة وأنها توجد 

  .ها جد مرتفعةمننقل العدوى  قابليةو وانتشار الحشرات الضارة 

Eعان بها في تصريف أكياس وحاويات يست ،تواجدة بالمصالح الاستشفائيةم :حديديةقلة عربات متن

بالمركز   بمقر من المصالح الاستشفائية إلى مقرات التخزين المركزية المتواجدة  ،توظيب النفايات

  .الاستشفائي ابن باديس
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التي تنقل و ،ة إلى عدم تخصيص هذه العربات إلا لنقل النفايات النشاطات العلاجيةضافإ: التدقيق

الأدوات الضرورية بالمصالح من المعدات و هاالأدوية وغيروالأفرشة وبها أيضا الأغطية 

تزعج أحيانا المرضى بتنقلها داخل ( مهتلكة وتحدث ضوضاء أثناء تنقلها فإن حالتها ،الاستشفائية

وبها  ،)عبارة عن أعمدة حديدية مشدودة( وغير مصفحة ،)ممرات وأروقة  المصالح الاستشفائية

  .دات تمس مستعمليها ونظافة الأرضية دث تبوالة حادث وحدحعالية من الخطورة  نسبة

Eوالطرق  عبر الممرات نفايات شبه المنزلية المتواجدةال مخصصة لجمع :عربات متنقلة

  .والمساحات الخضراء الداخلية

Eشاحنات هيخصصت إدارة المركز الاستشفائي لهذا الغرض ثلاث  :شاحنات نقل النفايات : 

، مخصصة م1990وأعيد صيانتها وتجديدها كليا سنة  م1980اقتنيت سنة : 66Kشاحنة من نوع - أ

طن، وتعمل يومياً 1.25لتخزين والتي سعتها للنقل الحاويات الحديدية الكبرى المتواجدة  كمقرات 

  :زوالا بالتناوب مع 15على الساعة  أوإما على الساعة  السابعة صباحا 

ومجهزة بعربة  ،مخصصة لنقل النفايات العادية م2001اقتنيت سنة : ة من نوع هيوندايشاحن -ب

  .لتقليل من حجمها، لطن 2.5خليفة لضغط النفايات بحجم 

م يستعان بها في نقل أكياس وحاويات النفايات 1995اقتنيت سنة  :120Kشاحنة من نوع  -جـ

  المركز الاستشفائي ابن باديس المعدية ليلا باتجاه جهاز الترميد المتواجد بداخل

مصاريف معتبرة في  يتحمل المركز 120Kقدم شاحنة لو 66Kشاحنة رغم تجديد  :التدقيق

ذهابا ( كلم190ة ابن باديس تقارب ييوميا باتجاه المفرغة العموم هاصيانتها كون المسافة التي تقطع

أدوات ومعدات الطوارئ  على هاعدم توفربها سجل وي ،)وإيابا حالة استعمالها مرتين في اليوم

عملية شحن وتفريغ لمحتوى العربات عند الانتهاء من كل التي تستعمل  والنظافة والتنظيف

فتخصيصها النظري لنقل النفايات المعدية ليلا نحو جهاز الترميد  120Kشاحنة أما  ،المجرورة

 از، معدات المصالحقارورات الغ( يضاف إليه أنها تستعمل نهاراً في نقل وجمع أشياء أخرى

ولا تحمل أية إشارة بأنها مخصصة لهذا الغرض، ضف إلى أنها لا تمر عبر بعض  ،)وغيرها

ن وامما يضطر أع المصالح الاستشفائية التي تخلو من الممرات والطرق التي تسمح لها بذلك،

دية بأيدهم بات النفايات المعبحمل توظي منهم جهاز الترميد قريبالاستشفائية إن كان المصالح 

أمام الحاويات  ون بوضع الأكياس والحاويات الصفراءنحوه، أما والحالة بعده عنهم، فإنهم يقوم

 للنفايات العادية وفي بعض الأحيان بداخلها )المخصصة كمقرات تخزين مركزية( الحديدية الكبرى

   .نحو المرمد مما يجعل في كثير من الاحيان الأكياس الصفراء تنقل إلى المفرغة عوض مسارها



 ي الجامعي ابن باديسالفصل الرابع     واقع تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائ

 170

Eئي الجامعي ابن باديس  اطن خصصت بالمركز الاستشف 1.25سعتها : حاويات حديدية كبرى

 :لتخزين مركزية موزعة بـلكمقرات 

  .الجهة السفلى بجانب الصيدلية المركزية-

 .خارج المركز أمام مدخل الاستعجالات الجراحية-

 .الجهة الوسطى خلف  مصلحة  الطب الداخلي-

 .مدخل جناح ابن سيناءمقابل -

 .الجهة العلوية مقابل الأمراض الصدرية -

 .خلف مصلحة التوليد-

العادية إلى خارج المركز الإستشفائي الجامعي ابن باديس نحو ومنها يتم جمع ونقل النفايات 

  .بلدية ابن باديس بالمفرغة العمومية 

مقرات تخزين كلرمي النفايات  منافذ جانبية كفتحاتجعل حاويات حديدية كبرى لها  :التدقيق

التخزين ( إذ مقرات هذا المجال ،أسلوب مخالف للمعايير الدولية والتشريع الجزائري، مركزية

، والحالة النظريين لها شروط ومعايير ثم التطرق إليها من خلال الفصل الثاني والثالث )المركزي

للنفايات مقرات التخزين المركزي الموجودة بالمركز الإستشفائي الجامعي ابن باديس يغيب عن 

إنارة   ،باب للحراسة المحكمة: الأقلالمتمثلة في الحاويات الحديدية معايير المقر الذي يحتوي على 

ص بالاتصال والاحتكاك مع صرف المياه الصحية، وذلك لمنع أي شخ ومنفذ للماء للتنظيف وقناة

فترة الدراسة وخلال إحدى ب تواجدنا أثناءو وسلامة البيئة، مخاطر العدوى وتهدد صحةها نفايات ب

المحاذية ) الحاوية الحديدية(المركزي  أطفال متواجدين بمقر التخزين لاحظنا ،يام بالفترة المسائيةالأ

على الحاوية التي خلف مصلحة شاهدة ونفس المللصيدلية المركزية بداخل مقر المركز الاستشفائي،

وسهولة  بها النفايات الجسدية ط والحيوانات المتشردة لانتشارهي بمثابة مرتع للقطأين  ،التوليد

محيط  أما مقر التخزين المركزي الذي مقابل مدخل الاستعجالات الجراحية فهو خارج يها،الولوج إل

الاستشفائي الجامعي ابن باديس وعرضة للجميع، وزيادة إلى هذا فالحاويات الحديدية  المركز مقر

ع ئائل والمواوعن رواسب الدم الملوث والس دأ، وبها رواسب عالقة ناتجةلك أصابها الصتهمجلها 

  .نتيجة عدم تنظيفها وتطهيرها عند كل عملية تفريغ لمحتواها ،والوسخةالجسدية الجرثومية 

Eمحرق مخصص لحرق  ستشفائي الجامعي ابن باديس يملكالا بعد ما كان المركز :جهاز الترميد

ئري بمدة حدد آخر اجل التشريع الجزا لإلزامعن مصلحة التوليد، ومسايرة النفايات الجسدية الناتجة 

تتحمل بها ، ترميداللك أجهزة ومعدات لابد أن تمتكل المنشآت الصحية أن  ،م2006لها ديسمبر
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ي ـاطات العلاجية صنف المعدية والخطرة والجسدية التـايات النشـمسؤولية التخلص من نف

بقرض من قروض تجهيزات ، م2004سنة  ترميد جديدجهاز تشفائي اقتنى المركز الاس ،تنتجها

 :له المواصفات التالي  ،الدولة

  .50C.Pعمل بأسلوب التحلل الحراري صنف جهاز متثبت ي-أ

  .شركة فرنسية  يمصدرها الرئيس  ATI incinérateur  mutterالعلامة التجارية - ب

  .اعةغ نفايات في السك 60-50حرق  قدرته التشغيلية -جـ

  .كيلوواط 3الطاقة الكهربائية - د

  .حرق الغاز المصدر الحرارة المستعملة في -هـ

الاستشفائي   العلوية للمركز المحرق القديم بالجهة له، ثم تثبيتها بمحاذاة بأجزاء مكونة ويعمل

  :وتتكون من

از ـبمنبع الغ °900تضخ بها حرارة  ،رئيسيةالحرق السم لغرفة  60×60نافذة مقياسها -أ

 الموظبة للنفايات المعدية الأكياس والحاويات الصفراءبها  توضع بجدار مقاومالطبيعي، وهي غرفة 

   .ثلاث ساعات حرق وساعة للتبريدوذلك بمعدل الجسدية والسامة، و

زيادة مردودية غرضها ، °1100التي فوق الغرفة الرئيسية بمنبع حرارة  ةغرفة الحرق البعدي - ب

  .ما يتطاير من النفايات والغبارو ،الاحتراق الأول

ف الأدخنة المنبعثة إلى خارج يصرتعمل على ت، سم 30×40مقياسها ، م8مدخنة ارتفاعاها -جـ

  .الهواءوفي الجهاز 

  .بهاه الاستعمالية للحمولة التي يزود وتراقب طاقت ،الجهازمنها  يشغل، لوحة المراقبة والتحكم- د

ر نفقات التجهيز بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس من خلال أسلوب وواقع تسيي :التدقيق

حسب زمن  المناقصات عبر إعلانالتي تقدم و ،الذي يتسم بعدم وجود سجل قانوني لتقييد العروض

يتم منح المشاريع بطريقة أين  ،عدم اجتماع لجنة الصفقات العمومية بكافة أعضائهاللها، وووص

ن الصفقات العمومية، وفي ظل عدم وجود لجنة داخلية خيرة التراضي دون التطبيق الحرفي لقانو

مصاريف التشغيل متضمنة  ملايين دينار 8فإن جهاز الترميد الذي اقتني بمبلغ  ،في تقييم العروض

  :تسجل عليه الملاحظات التالية ،وسنة ضمان

Eالتي تقدر بأكثر ية دالتشغيلية لا توافق الكمية التي ينتجها المركز من نفايات معدية وجس طاقته

  .)ن استوعب ذلكإ( اليوم/كغ 300ة مقابل طاقة قصوى للجهاز يومي ،كغ يومياً 400من 
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E للملاحظة السابقة يتعرض الجهاز لكثير من التعطلات خلال الأسبوع الواحد، وفي ظل غياب

ملين مختصين في تشغيله وتصليحه ينتج تراكم النفايات بمقر تخزينها المحاذي، مما يضطر العا

 .على نقلها باتجاه المفرغة العمومية وحرقها هناك

Eمما يجعل الجهاز اات السامة وإنبعاثاتهليس بها معدات تصفية الغاز )المدخنة( مصفاة الجهاز ،

 القلبوالتوليد من مثل مصالح  الاستشفائية سود الأجواء الهوائية للمصالحي ،يلقي بدخان أسود

ل خطر على تواجد مقر الجهاز غير ملائم ويشك ما يجعل من وهذا ،السرطان ومركز أخذ الدمو

 .السكان المجاورين له، وبداخل المركز الاستشفائي ابن باديس صحة وسلامة الذين يتواجدون

Eتسم بانعدامتالقديم،  مقر المحرقب تي جعلتوال ،وضعية مكان تخزين النفايات التي ترمد بالجهاز 

غياب الإنارة والتهوية الضرورية، حيث تنتشر بها الروائح النظافة وأرضية غير ملائمة، مع 

الكريهة والحشرات الضارة، وباب إغلاقها غير محكم يسمح بولوج الحيوانات من قطط وغيرها 

 .، وكذا حنفية مورد الماء التي تسيل ليلا ونهاراخصوصا بالليل

ائي الجامعي ابن باديس لها الاستشف كون الشركة الممونة لجهاز الترميد الذي يستعمل بالمركزو

معالجة الغازات بإعدامها وتصفيتها والإمكانيات التي توفرها لزبائنها من معدات استرجاع الطاقة 

، فإن إدارة يابيئسليمة ال غازاتلل نبعاث إلالااومنه  ،تناثره ملغبار وعداوكذا حاويات استرجاع 

الميزاني، باستغلالها للفرص  هاها تسييرالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس من خلال تطهير

التطبيق الصارم لقانون الصفقات العمومية، يمكنها بالمالية المتاحة لها وعقلنة تسيير نفقات التجهيز 

والمساهمة في تقليل مخاطره وآثاره  ،تدارك الملاحظات التي أخذت على جهاز الترميد المستغل

ة الخارجية، والحالة قرب بعض بل تمس حتى البيئ ،شفائيالتي تتحدى المحيط الداخلي للمركز الاست

  .وتواجد المركز بوسط الحضائر السكنية  ،مدينة قسنطينةمنه بالأثرية التاريخية  مالالمع

عمل مديرية الوسائل المادية على تموين العمال وفي الأخير نضيف إلى قائمة المعدات أعلاه 

ات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائي بكل نفاييير القائمين على استعمال واستغلال معدات تس

  .ماء جافيل وأحذية وصابون وأقنعة ومآزر ولوازم النظافة والوقاية من قفازات 

  وشبه الطبية النشاطات الطبيةمديرية -جـ

العلاجية بالمركز الاستشفائي الجامعي  تعتبر ثالث المديريات مساهمة في تسيير نفايات النشاطات 

من الناحية التقنية   ،عة وتقييم الأنشطة المرتبطة بالنفاياتباديس، توكل إليها مسؤولية المتاب ابن

النشاطات العلاجية، ومع بدأ  نفايات سيرورة وتسييرحول وإعداد الدورات التكوينية ، والخدمية

شاطاته بعقلنة عمليات ومراحل تسيير نفايات نالاستشفائي الجامعي ابن باديس  زمبادرة المرك
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ة وشبه الطبية في هذا المجال تمثلت جهود مديرية النشاطات الطبي، م2004العلاجية خلال سنة 

المصالح عبر مختلف  وسيرورة النفايات إعلامية وإشعارات تعجيلية تضمنت آلية بإصدار مذكرات

   .العلاجية المرتبطة بالأنشطةموضوع تسيير النفايات الاستشفائية، وكذا إجراء دورة تكوينية حول 

الإعلامية  نجد المذكرة ،طبيةالشبه  للأنشطةالفرعية بالنسبة للمذكرات التي أصدرتها المديرية ف

الطبيين مسؤولي المصالح  المراقبيننظر فئة وجهت للفت  يالت، SDAPM/2004/275رقم

املين ـة العى صحـعل علاجيةنفايات النشاطات الطبيعة وحجم اطر ـائية حول مخـالاستشف

ومن أجل تفادي  ،على سلامة البيئةإضافة  ،نقلها ومعالجتهاب القائمين علىبالمركز الاستشفائي، و

ن باحترام وملزم )المراقبون الطبيون( كل المسؤولين بالمصالح الاستشفائية ،المخاطر والآثارتلك 

                   :التخلص من النفايات والمرتبطة بـمراقبة وو التوجيهات المتعلقة بتسيير

 ]SDAPM/2004/275رقم المذكرة الإعلامية[

  :وفقله أهمية كبرى يساهم به في تسهيل التخلص من النفايات ويتم مجال : الفرز- أ

E العمومية إلى المفرغةسوداء، تغلق بإحكام وتوجه  أكياسفي النفايات شبه المنزلية تفرز. 

Eإلى الترميد موجهة نفوذةير طعة توظب في حاويات خاصة وغالنفايات الواغرة والقا. 

Eوجه إلى جهاز الترميدت ،النفايات المعدية غير الواغرة تفرز في أكياس صفراء. 

Eوتوجه إلى الترميد °5- 0تخزن في مقرات باردة درجة  )المشيمة(الأعضاء الجسدية. 

E يد توضع في حاويات مغلقة وتوجه للترم ،والكيمائيةالنفايات السامة من صنف الصيدلانية. 

وات إحكام إغلاق مثل أد ،بالوسائل التي تجسدها ه التوجيهات أنها لم تدعم واقعياالملاحظ على هذ

  °5-0درجة حرارة توفر مقرات تخزين النفايات الجسدية التي ، الأكياس السوداء والصفراء

عدم ذكر  إضافة إلى التي وفق التشريع لونها أحمر، ،لنفايات السامةوالحاويات الخاصة بتوظيب ا

  .قانونيا لونها أخضر  الجسدية في أكياس التوجيهة بإلزامية توظيب النفايات

تاريخ و قة يكتب عليها اسم وخاتم المصلحة الاستشفائيةببطام تعلَُّّكل أكياس توظيب النفايات - ب

  .وطبيعة النفاية الموظبة، وهو الشيء الذي يبقى حبراً على ورقة المذكرة

  :حسب التزامن اليومي ف النفاياتيصريعمل على ت عونلحة الاستشفائية مسؤول المص يعين-جـ

زوالا، وفي غير هذين الوقتين لا تتم أية  14ومساءا على الساعة  ،صباحا على الساعة السادسة

  .عملية تصريف

  .عمالاست لتطهر عقب ك ،بحاوية تخصص للنفاياتعلى مستوى كل مصلحة الاحتفاظ - د
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 هاتستعين أثناء تصريفيجعلها غالبية المصالح الاستشفائية برد والإمكانيات ولقلة المواالملاحظ 

  .أدوية وطعام المرضى ولنفايات بحاويات نقل وحمل مستلزمات المصلحة من أفرشه ل

  .ساعة 24النفايات تخزن بمكان مخصص ولا تتجاوز مدة التخزين به  :التخزين-هـ

هدر الموارد في يتسبب وحسب التوظيبات المتوفرة يتباين مما  لكن إنتاج النفايات بالمصالح

والحاويات، زيادة إلى عدم إخضاع مقرات التخزين بالمصالح  واستهلاك عدد كبير من الأكياس

غياب النظافة والتهوية  اتخزين النفايات يسوده وجل مقراتالاستشفائية إلى المعايير المرتبطة، 

  .كانهاوعدم الاستقرار في م

شاطات يات النتسيير نفاابن باديس في الجامعي  الاستشفائي التشريع وسياسة المركز وعملا بمطابقة

ائي في تشغيل جهاز المرمد الاستشف الإعلامية أعلاه، ومع بدأ المركز العلاجية الموضحة بالمذكرة

 :مذكرة تمثلت في إشعار تعجيل رقم المديرية الخطرة، أصدرت نفاياتالللتخلص من  المخصص

2004/SDAPM/43 ، من مسؤولي المصالح الاستشفائية بتنظيم عمليات الفرز والتخلص  به تذكر

  :حيث ،والالتزام بتوجيهات مست النفايات الموجهة للترميد ،النفايات الخطرة

Eوتوجه للترميد ،النفايات الجسدية توضع في أكياس صفراء. 

Eجه للترميدوتو ،النفايات المعدية غير الواغزة والقاطعة تفرز في أكياس. 

Eالنفايات القاطعة والواغزة توظب في حاويات خاصة موجهة للترميد. 

للنفايات  سليم تسيير في نجاححجر الزاوية حسب الإشعـار  تعتبر احترام هذه التوجيهاتو

على مسؤولي المصالح الاستشفائية إعلام وتكوين الأشخاص المعنيين الذين هم تحت و رة،الخط

  .سلطتهم

ن المذكرة الثانية لم تعد التذكير بعملية فرز النفايات السامة والكيميائية التي هي كذلك نشير إلى أ

توجه إلى الترميد، والتأكيد على الإغلاق المحكم للتوظيبات التي تصرف من مقرات تخزينها وفق 

لنشاطات والترابط في تنفيذ المجالات وحلقة تيسير نفايات ا ،لتخلص منها بترميدهاللمحددة الآجال ا

ا للتشريع المطابق تمام )التخلصو توظيب، تخزين، تصريف ،فرز(العلاجية بكل أصنافها 

الجميع هو الذي يساعد المركز الاستشفائي الجامعي ابن  توافر جهود إضافة إلى والمعايير الدولية،

البيئة  الحفاظ على سلامة وصحةوالنظافة والكبيرة في ترقية ميادين الوقاية باديس بالمساهمة 

  . المجتمعو

وبالنسبة للدورات التكوينية الموازية لأعمال مديرية النشاطات الطبية وشبه الطبية في إصدار  

الاستشفائي الجامعي ابن باديس في تطوير قدرات   المذكرات والإشعارات، ومواكبة لجهود المركز
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خلال شهري نوفمبر وديسمبر في تسيير نفايات النشاطات العلاجية التي ينتجها، أجريت  همستخدمي

كانت بهدف رفع مستوى المصالح  طات العلاجية،ادورة تكوينية في تسيير نفايات النش م2004

الاستشفائية في إجراءات الفرز والتخلص من النفايات الصلبة والتحكم في مخاطر العدوى المرتبطة 

العلاجية الصلبة بالمصالح بها، ووزع برنامج الدورة إلى برنامج عن تسيير نفايات النشاطات 

  .نفايات الخطرةالمستخدمي جهاز الترميد وكيفية تشغيله للتخلص من لالاستشفائية وبرنامج 

  :كوين أربعة مقاييس تمثلت فيتضمنت مواد الت ،فعن برنامج تسيير نفايات النشاطات العلاجية

اعتماداً  ،لنشاطات العلاجيةتطرق إلى الإطار التشريعي المتعلق بتسيير نفايات ا :المقياس الأول

المتعلق  19-01 ات الحضرية ومعالجتها والقانونالمتعلق بالنفاي 378-84على المرسوم التنفيذي 

وقت  م2004بتسيير النفايات ومراقبتها وإزالتها، غير أن الدعامة التشريعية الموجودة حتى سنة 

  : إجراء الدورة تعددت وتدعمت بمثل

Eالمتعلق بنفايات التغليف 372-02 المرسوم التنفيذي.   

E المتعلق بكيفيات تسيير نفايات النشاطات العلاجية  478-03المرسوم.  

E ونشره  المتعلق بإعداد المخطط الوطني لتسيير النفايات الخاصة 477-03المرسوم التنفيذي         

  . ومراجعته

يات النشاطات العلاجية، التي مضمون اتفاقية بال حول نفاكوكذا بمثل ما بذل من جهود عالمية 

بنيت عليه من أصبحت تصنيفاتها مرجعية عالمية معتمدة حتى من قبل المنظمة العالمية للصحة، لما 

النشاطات نفايات هاما كبيراً في اقتصاد الموارد وتقليل مخاطر وآثار  أسس ومبادئ تساهم إس

  .العلاجية بكل أصنافها 

التي تسير و ،لمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس المبدئيةوضحت به سياسة ا :المقياس الثاني

النفايات  إذ بها، الإدارية الاستشفائية النشاطات العلاجية الناتجة عن الهياكل والمصالحنفايات حلقة 

لترميد بداخل المركز لالجسدية والسامة تأخذ مسار أكياس صفراء توجه والخطرة من المعدية 

 حلقة النفاياتها نفس لوتوضع في حاويات خاصة صفراء  الواغزة والقاطعةوالنفايات  الاستشفائي

  .العمومية  ادية فتوظب بأكياس سوداء توجه نحو المفرغةأما النفايات الع ،رةالخط

على الحلقة الموضحة في المقياس الثاني، فسرت بهذا المقياس بروتوكولات  ابناء :المقياس الثالث

والإجراءات التي تتخذ حالة حادث التعرض للدم، الملاحظ أن مجالات  الفرز والتخلص من النفايات

في أماكن  طريقة توظيب فرزهم وتخزينه لص تضاف إليها مسؤولية المستخدمين حولالفرز والتخ

منها  ووقت تصريفها للتخلص مكوثالمهيأة ومخصصة بطريقة معيارية، لها توقيت محدد لمدة 
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حوادث تعرضهم للدم وكذا تقليل مختلف الآثار  ك لحصروذلخارج المصالح الاستشفائية، 

فائي الداخلية ؤثر على بيئة المركز الاستشتي توال ،والمخاطر التي لا بد أن يدركها مجتمع التكوين

  . والمجتمع الخارجية سلامة وصحة البيئةعلى و

  .حصلةوالموالتقييم للمعلومات المقدمة  اختبارات المتابعةكان به  :الرابعالمقياس 

ة، من شكل ممارسات توضيحي %40ول نظري شك %60س الأربع بـيياوتمت طريقة إلقاء المق 

مستوى ملحق تكوين المستخدمين شبه الطبيين  علىو ،الطبيةشبه طرف المدير الفرعي للأنشطة 

لدورة عينات أين استفادت من البرنامج الأول من ا ،داخل المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس

ون الطبيون والمراقبون الطبيون ـالمراقبوالأفواج  ئة المستخدمين شبه الطبيين من رؤساءف

المديرية هي سبب أن الجهة المشرفة على تقديم البرنامج  ساء، وأرجع اختيار هذه الفئة إلىالرؤ

نفايات  الفرعية للأنشطة شبه الطبية، ومن ذلك لم يستفد مباشرة  باقي الفئات الفاعلة في حلقة تسيير

أعوان المصالح وعاملات النظافة،ووكل إلى فئة المستخدمين والنشاطات العلاجية، من مثل الأطباء 

  .مهمة إبلاغ  مضمون ما تلقوا من معلومات الدورة المستفيدين شبه الطبيين 

 وذلك لتوضيح نظري  %30و %70أما البرنامج الثاني بالدورة فخصص بثلاثة أيام تكوين ميداني 

جهاز  ر الحماية التي يستعملها مستخدميومعايي اتوإمكاني ،ياتفاند الـترميفي ادئ الأساسية المب

من برنامج  المستفيدة نفسها ملاحظة اختيار فئة المستخدمين ناه تذالترميد، والملاحظة التي أخ

 متواجدينال نفايات المعديةالأن البرنامج الثاني خصص لفئة منفذي التخلص من  إذ ى،الدورة  الأول

د، دون فئة ناقلي النفايات التي ينتجها المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس يرمتال جهاز بمستوى

والخطرة، إذ التشريع ينص على إلزامية تكوينهم خاصة فيما  المدرجة في خانة النفايات الخاصةو

ددات حالة  الحوادث التب وحصر ملئ وثائق المتابعة وإجراءاتيتعلق بمخاطر النفايات التي ينقلونها 

  .وكذا احتياطات سلامتهم وسلامة البيئة  أثناء تنقلهم

مزجاَ بين إمكانياتها المتاحة والمسؤولية المنوطة، تستعين المديرية ووتنسيقا بين المديريات الثلاث، 

ت حول الاستشفائي الجامعي ابن باديس بلجان تتشاور معها وتتبادل الآراء والمعلوما العامة للمركز

مية والمصالح ـالمؤدات بالوحدات التنظيالمرتبطة بالموضوع و بعض النشاطات الهامة

، ومن تلك اللجان التي تهتم بنشاط تسيير نفايات النشاطات العلاجية، لجنة محاربة الاستشفائية

  .ائيةفشالمنطوية تحت اللجنة الوطنية للنظافة الاست CLIN(1(الالتهابات الاستشفائية 

  

                                                
1 Comite de Lutte contre les Infections Nosocomiales 



 ي الجامعي ابن باديسالفصل الرابع     واقع تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائ

 177

  )CLIN(ة محاربة الالتهابات الاستشفائية لجن-د

  م1998مارس  28المؤرخ في  12لجنة محاربة الالتهابات الاستشفائية وفق القرار رقم  تأنشأ

نوفمبر  7 المؤرخ في MSP/64القرار رقم بو ،المتعلق بإنشاء اللجنة الوطنية للنظافة الاستشفائية

على مستوى المنشآت  CLINت الاستشفائية اء لجنة محاربة الالتهاباـالمتعلق بإنش م1998

 ] Arrêté N°64/MSP, 1998:[الصحية، ومن المهام التي جاءت لإرسائها

  .الالتهابات الاستشفائية ومتابعتها احتياطات-أ

  .تحضير واقتراح برنامج محاربة الالتهابات الاستشفائية والتكوين الموافق- ب

  . للمدير العام تقارير المعاينةداد المنشآت الصحية وإع تائج نشاطاتم نيتقي-جـ

يتكون  يعينه مع فريق ،نشأة الصحية رئيسا لهال المدير العام للمويؤدي مهام اللجنة أعضاء يتمث

  :من

 .بالمنشاة الصحية رئيس المجلس العلمي أو المجلس الطبي-أ

  .رئيس مصلحة علم الأوبئة والطب الوقائي - ب

  .مسؤول صيدلية المنشأة الصحية -جـ

  .بر التحاليل الطبية ممثل عن مخ- د

 ون من طرفويعين ،الأسنان جراحةوالفحوصات وطبية الجراحية ال: تخصصاتممثلين عن -هـ

  .المجلس العلمي أو الطبي 

  .منسق الأنشطة شبه الطبية يعينه المدير العام-و

  .مسؤول الهياكل والتجهيزات - ز

التي تصيب جسم الإنسان أثناء مكوثه بالأيام  ىوباعتبار الالتهابات الاستشفائية نوع من العدو

الأشخاص والمريض يأخذها الاستشفائية داخل المنشأة الصحية، نتيجة الجراثيم والميكروبات التي 

المعدات التي منها نفايات النشاطات العلاجية، سعت لجنة محاربة الالتهابات الاستشفائية تحملها و

احتوى محوره الرابع  ،م2004سنة  عمل برنامجبوضع  يسبالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باد

ة الأخير ء ونشاط وحلقة النفايات، حيث هذهالماوعلى اليقظة البيئية المتعلقة بالأفرشة ونظافتها 

متعلق بنفايات  كشف معلوماتم 2004خلال شهري سبتمبر وأكتوبر  أصدرت اللجنة بشأنها

بالمركز الاستشفائي  تسيير النفاياتومكانة نويه بأهمية تضمنت  افتتاحيته الت النشاطات العلاجية،

أولى خطواته بفرز  الذي سطرت له بالمركزها فرزوصا مجال ـخص ،امعي ابن باديسـالج

المتعلق بتسيير  19-01التشريع المتمثل في القانون  تماشيا مع، وذلك النفايات حسب طبيعتها
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النشاطات  المتعلق بتسيير نفايات 478-03فيذي والمرسوم التن ،مراقبتها وإزالتهاو نفاياتال

  : ثلاث وفق أصنافالعلاجية، و

Eالواغزة والقاطعة( النفايات البسيكولوجية وتضم النفايات المعدية : النفايات الخطرة(.  

Eالهياكل الإدارية وبقايا التغليف والطعام عن شبه المنزلية الناتجة: النفايات غير الخطرة.  

Eالناتجة عن قاعات العمليات والتوليد: يةالنفايات الجسد.  

السلامة والاقتصاد في موارد معالجة والفرز لاعتبارات النظافة  تم وضع هذاوحسب كشف اللجنة 

 فايات الواغزة توظيب أكياس صفراءالنفايات الخطرة بترميدها، فجعل للنفايات الخطرة بما فيها الن

عون المصلحة خارج المصالح من قبل  ثم تصرف ،ائيةالمصالح الاستشفداخل تخزن بمقر النفايات 

خضراء وتأخذ نفس مسار النفايات  اسـايات الجسدية توظيبها أكيـا النفـنحو الترميد، أم

بأكياس سوداء تخزن ثم تصرف من منابع  تعلق  بالنفايات غير الخطرة فتوظبوفيما ي ،الخطرة

 عبر الكشف  محاربة الالتهابات الاستشفائيةة نحو المفرغة العمومية، وأقترح أعضاء لجن إنتاجها

بها الخانة التي  ،لأنواع النفايات التي تنتج بالمركز عبر مصالحه الاستشفائية والإدارية التقنيةقائمة 

  .إما في أكياس صفراء أو أكياس سوداء ،يفرز كل نوع منها حسب طبيعتها

ق نشره بالمصالح ـعن طري ملاحظ عن كشف المعلومات أنه وجه إلى كل المتعاملينال

توظيب النفايات  الجسدية المتمثلة في الأكياس ل تطبيق تعليماته الاستشفائية، لكن لم توفر إمكانيات

 بوضع النفايات التي اصطلاحالخضراء على مستوى المصالح ومن قبل المديرية المسؤولة، وكذا 

خطر على سلامة كياس الصفراء يشكل في الأ) الواغزة  والقاطعة(عليها بالنفايات البسيكولوجية 

الأكياس، إذ المعايير تنص على أن صنف نفايات النشاطات العلاجية لا توظب بالأكياس  ناقلي

  .   والإصابات للسلامة أكثر وحصر التعرض للدم والجراثيم ،ولكن في حاويات صلبة خاصة

  فائي الجامعي ابن باديسالات تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الإستشمج .2.2.2

، تمثلت تسيير نفاياتهالاستشفائي الجامعي ابن باديس لسياسته الجديدة في  مع بداية تطبيق المركز 

في تطويرها لاحقا  يير يأمل المركز الاستشفائيفي حلقة تس ينتجهاالتي  مجالات أصناف النفايات

في تسيير نفايات ية التنموية والاقتصادية الصح تكاليفاليحقق بها تقليل  ،ةللوصول إلى استدامة تام

  .النشاطات العلاجية

  النشاطات العلاجية المعدية تسيير نفاياتمجالات . 1.2.2.2

بع عند من ية بالمركز الاستشفائي ابن باديسالنشاطات العلاجية المعد نفايات تتم أولى مجالات تسيير

 ين الطبيين وشبه الطبيين المقدمينل المستخدمالخمسين، فتوضع من قب إنتاجها بالمصالح الاستشفائية
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 بوالقاطعة توظالنفايات المعدية غير الواغزة  وشبه الطبية ضمن توظيبات مميزة؛ للأنشطة الطبية

ل 5حاويات خاصة سعتها  ، وصنف النفايات الواغزة بداخلكغ 25حجمها  أكياس صفراء في

لكن مقرب من الأسرة  ،ير محدد المعالمغبات ـتواجد هذه التوظيمقر ن، وـل حسب التموي10أو

الحاويات  لتوظيبات من قبل عاملات النظافة عند امتلاءطاولات علاج المرضى، وبعدها تجمع ا أو

من حجمها، مع استدراكهن للنفايات التي لم يعمل المستخدمين الطبيين وشبه  3/4أو الأكياس إلى

ين الوسيط المخصصة على مستوى المصالح الطبيين على توظيبها، وثم رفعها إلى أماكن التخز

الكمية المنتجة، ووقت  ساعة حسب 48و ساعة 24لمدة  تتراوح ما بين  أين تمكث بها ،الاستشفائية

رف أعوان المصالح صي ،مرور شاحنة نقل النفايات المعدية ليلاً عبر مختلف الأجنحة الاستشفائية

مصلحة الولادة ومركز اجد بالجهة العلوية قرب المتوالأكياس والحاويات التي توجه للترميد بالمرمد 

د، وعند الانتهاء يرمتجهاز البمحاذاة  في مقر تخزين النفايات المتواجد هناك أخذ الدم، ويتم تخزينها

في أكياس سوداء وتنقل مع النفايات شبه المنزلية تتم نهاراً تجمع بقايا الرماد  من عملية الترميد التي

بها  والشكل الموالي يوضح حلقة  المجالات التي تمر ،بالمفرغة العموميةنحو التخلص منها 

  .الاستشفائي الجامعي ابن باديس  النفايات المعدية بالمركز
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  نفايات المعدية بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديسالمجالات تسيير ) : 16(شكل رقم 

   

   

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

                                               

  ]من إعداد الطالب [:المصدر                       

 نفايات النشاطات العلاجية المعدية

 الفرز

نفايات النشاطات العلاجية 
 المعدية الواغزة والقاطعة

التوظيب في حاويات خاصة 
 صفراء

نفايات النشاطات العلاجية 
 الواغزة والقاطعةغير  المعدية 

 وظيب في أكياس صفراءالت

 الجمع من منبع الإنتاج

 التخزين الوسيط بالمصالح 

 التـــصريف

 النقــــل 

 التخزين بمحاذاة مقر جهاز الترميد 

 الـــترميد 

 معالجة الرماد في المفرغة العمومية 
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  )شبه المنزلية( النشاطات العلاجية غير المعديةنفايات مجالات تسيير . 2.2.2.2

منبعان، الأول المنزلية بالمركز الاستشفائي ابن باديس  شبه غير المعديةالنشاطات العلاجية  لنفايات

فايات فبالمصالح الاستشفائية تنتج الن ،من المصالح الاستشفائية والآخر من المصالح الإدارية والتقنية

ومن بقايا أغلفة  أوعية الأدوية والمعدات التي استعملت  غير المعدية من قبل المرضى وزائريهم

المسبق لصنف النفايات ضمن  أثناء النشاط الطبي وشبه الطبي، وتقوم عاملات النظافة بالجمع

ط معين داخل ـها إلى مقر تخزين وسينرفعيكغ، و 25ولتها ـحمداء اس سوـتوظيب بأكي

الاستشفائية يوميا عند  مقر المصالحالمصالح، ويأتي بعدها أعوان المصالح يصرفونها خارج 

  :ن المصالح والمتواجدةالستة القريبة م تخزين المركزيةالسادسة صباحا والثانية زوالا، إلى أماكن ال

Eأمام مقر سكن الأطباء.   

E أمام الصيدلية بالجهة السفلي.  

E أمام مصلحة قاعات العلاج جناح ابن باديس.  

Eالمركزمقر  أمام مصلحة الاستعجالات الجراحية خارج.  

Eمصلحة الطب الداخلي بالجهة الوسطى فخل.  

E التوليدأمام مصلحة.  

Eالعلوية أمام مصلحة الأمراض الصدرية.  

وموازاة لوقت تصريف النفايات غير المعدية خارج المصالح إلى مقرات التخزين المركزية تمر 

لنقل صنف النفايات نحو  ) طن 2.5حمولة  هيونداي طن ونوع 1.25حمولة  K66نوع ( شاحنتين

كلم عن  48 بإحدى المفارغ العمومية، إما بمفرغة بلدية  ابن باديس التي تبعدمنها التخلص النهائي 

حالة تقلب الأحوال  كلم 15سمارة  التي تبعد حوالي اأو بمفرغة بلدية عين  ،المركز الاستشفائي

المصالح الإدارية فتجمع نفايات بأما  ،لصعوبة مسلك طريق مفرغة بلدية ابن باديس، الجوية

يبات بأكياس توظ منضنشاطاتها شبه المنزلية العادية جمع مسبق من قبل عاملات النظافة يوميا 

السادسة صباحاً والثانية زوالاً نحو مقر التخزين  سوداء، ويصرفها أعوان المصالح على الساعة

المركزي المتواجد قرب الصيدلية  بالجهة السفلي للمركز الاستشفائي،  وعن المصالح التقنية فتجمع 

المفرغة مباشرة نحو  بخالنفايات العادية بالقرب من مختلف المصالح التقنية مثل الورشات والمط

  . العمومية
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  الاستشفائي ابن باديس غير المعدية بالمركز نفاياتالمجالات تسيير ) : 17(شكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  ]من إعداد الطالب[:المصدر                                                                     

  والكيمائية العلاجية السامة النشاطاتيات افنجالات تسيير م. 3.2.2.2

ابن باديس، صنف    سامة بالمركز الاستشفائي الجامعينفايات النشاطات العلاجية ال يتم تسير 

المشكلة  التخلص من النفايات الصيدلانية لجنةبوثائق متابعة من قبل  ،الأدوية المنتهية الصلاحية

والمتكونة من أعضاء المستخدمين الممثلين للمصالح الاستشفائية وصيدلية  مالمدير العاتحت إشراف 

متابعة الوقاية ومراقبة ومتابعة تفادي ب مكلفين عوان الأمنلأالمركز الاستشفائي وأعضاء ممثلين 

تسرب المواد الصيدلانية إلى جهات غير مسؤولة أو استعمالات جانبية، إضافة إلى أعضاء من 

 المعدية نفايات النشاطات العلاجية غير

 دارية والتقنيةالمصالح الإ

 )أكياس سوداء(الجمع المسبق 

 المصالح الاستشفائية

 )أكياس سوداء(الجمع المسبق 

 التخزين الوسيط داخل المصالح

 التصرف خارج المصالح

 التخزين المركزي

 النقل خارج المركز

 التخلص النهائي بالمفرغة العمومية
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التي قد تحدث أثناء  وحسر الحوادثلوقاية من التلوث واالتخلص  لمتابعة طريقةة الحماية المدني

كقارورات  السامة الأخرى التخلص منها بترميدها أو إرجاعها إلى ممونها، أما صنف النفايات

ات نفاي مجالات تسيير جية فتسلك مسارأثناء النشاطات العلا الكيمائيةضير والمستهلكات التخ

  .جية المعديةطات العلااالنش

  فايات النشاطات العلاجية الجسديةمجالات تسيير ن. 4.2.2.2

فيما يخص الأعضاء الجسدية المبتورة فتجمع في أكياس خاصة وتوجه إلى المقبرة للدفن، أما 

نفايات الجسدية الأخرى صنف المشيمة وغيرها، فتجمع في أكياس صفراء وتأخذ مسار النفايات ال

  .جال التخزين المركزيالمعدية دون مرحلة م

  ايات النشاطات العلاجية الهامدةمجالات تسيير نف. 5.2.2.2

تقديم الأنشطة العلاجية  في معدات تستعمل فيبالمركز الاستشفائي ة فايات الهامدة الخاصتتمثل الن

شراف مكتب الصفقات تحت إ، فتجمع ويعاد بيعها تها واستعمالاتهاصلاحينتهت وا استهلكت

  .ي شكل مزاد علنيالعمومية ف

بانتهاج المركز الاستشفائي  الجامعي ابن باديس لآلية تسيير نفايات النشاطات العلاجية وفق تنظيم و

 وشبه الطبية، وتشاوراُ معالوسائل المادية والنشاطات الطبية والموارد البشرية : تتقاسمه مديريات

ية بالتنسيق بين الكل إمكانيات ماد فائيالمركز الاستش محاربة الالتهابات الاستشفائية، يوفر لجنة

حلقة مجالات تسيير كمية أصناف النفايات الناتجة، فيتحمل على  ومالية وبشرية يوظفها على طول

  .في تسيير نفايات نشاطاته العلاجية بل السياسة المتبعة من قبلهإثر ذلك تكاليف ومصاريف تقا

  تشفائي الجامعي ابن باديسسلمركز الاتكلفة تسيير نفايات النشاطات العلاجية با .3.2

تتمثل تكاليف نفايات النشاطات العلاجية في مختلف الأعباء والمصاريف  المرتبطة بمختلف مراحل 

المعدات ومجالات التسيير والمعالجة، ويتم تقديرها حسب أنواع التكاليف الموزعة على المستهلكات 

ء الجهود الإدارية والمكتبية التي تسهر على تنظيم التوظيبات وأجور المستخدمين، إضافة إلى أعباو

ثم تقييمها تنسيقا مع المديرية الفرعية  والأعباء التي ومن بين المصاريف ومسار التسيير، آلية

عي ابن باديس في تسيير نفايات يتحملها المركز الاستشفائي الجام ، والتيللمصالح الاقتصادية

  :ينتهجها، نجد العناوين التالية العلاجية وفق السياسة التي هنشاطات

  مستهلكات التوظيب وجمع النفايات - أ

 عبر مصالحه مركزتمثل مصاريف هذه المستهلكات في الأكياس والحاويات التي يوظفها الت

  :دارية التقنية في جمع أصناف النفايات حيثوالإ الاستشفائية
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E1....(دج سنويا  1004115=لكيس دج ل 13.10×وحدة سنويا  76650: الأكياس السوداء(  

E2.....(..دج سنويا  218854=لكيس دج ل 14.99×وحدة سنوياً 14600:الأكياس الصفراء(  

Eواغرةــــال اتفـــــايـــب النــــاصة لتوظيــــالخ اتــاويـــالح :

  ) .3......(2738960 = الحاويةدج  469 × سنويا حاوية 5840

يب نفايات النشاطات العلاجية المعدية الخطرة يقدر نجد مصاريف توظ) 3(و )2(وبجمعنا لـ

مصاريف توظيب النفايات العادية أي بنسبة ثلاث  جد 104115مقابل  دج 2957814:بـ

  .اف، رغم أن كمية النفايات المعدية الخطرة هي عشر كمية النفايات العادية ـأضع

  عدات ومستهلكات التنظيف والوقايةمصيانة ال-ب

القائمين على مراحل  ويوفر للمستخدمين ،شاحنات تستعمل في نقل النفاياتيضم المركز ثلاث 

  :تتمثل مصاريفها في ،تسيير النفايات ألبسة وأجهزة وقائية وكذا أدوات التنظيف

E شاحنات نقل النفايات:  

زيت المحرك والكهرباء وجلات العو البطارية: تم من خلال أعباءت صيانتها: هيوندايشاحنة -أ

  دج  91750:قدر سنويا بـت ،ر استهلاكية واستثناءاتغيا قطعو

  .دج سنويا 87750أعباءها المرتبطة بصيانتها تشبه الشاحنة  الأولى وتقدر بـ: K66شاحنة - ب

مصاريفها به تقدر لنقل النفايات المعدية ليلا و %20يشتغل من وقت تشغيلها : K120شاحنة -جـ

  .دج سنويا28270ًفي 

من إجمالي  %6، وهي بنسبة دج 207770 احنات نقل النفايات تقدر بـوعليه مجموع مصاريف ش

صيانة حظيرة سيارات المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس،  ويضاف إلى مصاريف  تكاليف

من وقود كافة  %18وذلك بـ، دج184690الصيانة، أعباء وقود الشاحنات الثلاث المقدر بـ

يرة السيارات من إجمالي تامين حض %14المتمثلة في  يرة السيارات، وكذا مصاريف التأمينضح

 الوقود والتأمين المرتبطة بالشاحناتووبضم كل من مصاريف الصيانة  ،دج1100000المقدر بـ 

أي  )4...( دج 546460 :حوالي لمركز الاستشفائي الجامعي في ذلكنجد التكلفة الإجمالية ل الثلاث

  . لمركز ككلامن تكاليف حظيرة سيارات  % 9.5بنسبة 

Eوالوقاية مستهلكات التنظيف:  

قفازات ومستلزمات التنظيف من صابون وماء جافيل وأجهزة ومعدات الوقاية من أحذية  تضم

مجالات النفايات القائمين بعلى المستخدمين  منها ومآزر، ينفق المركز الاستشفائي ابن باديس

  :سنويا
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   .دج نفقة أحذية الوقاية 26100-

  .رف القفازات بنوعيها  الجلدية والبلاستيكية دج مص 42300-

عمال الجمع والنقل وعمال وعاملات النظافة (دج تكلفة مآزر الوقاية لكافة المستخدمين  215600-

  .)المرمد

ألف دينار 700الاستشفائي الجامعي ابن باديس في ملابس وأجهزة الوقاية بـ وتقدر نفقات المركز

منها تذهب لفئة المستخدمين بمراحل مجالات تسيير   %40أي نسبة  ،سنوياً على كافة المستخدمين

  .النفايات

  .دج مصاريف الصابون 21900-

  .مصاريف ماء جافيل دج 24090-

  ).إيزيس( دج مصاريف الصابون الرغوي  16425-

دج يشكل نسبة  62415ومجموع مصاريف مواد التنظيف الموفرة لمستخدمي مجالات النفايات 

وهي  ،الاستشفائي الجامعي في اقتناء وسائل ومواد التنظيف ي مصروف المركزمن إجمال 01%

نسبة ضعيفة جداً كون صنف مستخدمي النفايات فئة معتبرة العدد وأكثر عرضة للملوثات 

  .والميكروبات

وبضم كل من تكلفة ألبسة الوقاية ومواد التنظيف نجد إجمالي ما ينفقه المركز الاستشفائي الجامعي 

 :حوالي جالات تسيير النفاياتاديس على مستلزمات التنظيف والوقاية لعمال مراحل مابن ب

  .)5.........(دج 346415

  مستهلكات جهاز الترميد -جـ

     بمقدار  م2004وتم تجديد قناة توريده بالغاز خلال سنة  ،الطبيعي يشتغل جهاز الترميد بالغاز

راء من شركة سونلغاز في ظل غياب عداد بالجهاز استعانتنا بخببو ويستهلك سنويا ،دج 670000

طاقته الموضحة في اعتمادا على معلومات  وذلك ،دج نفقة اشتغاله بالغاز الطبيعي 273750حوالي 

إضافة إلى  بمقر الجهازدج تكلفة الكهرباء المستغل  13870و دليل مواصفاته وكيفية عمله،

  ).6.....(دج سنويا313170ًجهاز الترميد حوالي ومنه ينفق على  ،دج نفقة المورد المائي 25550

  النفاياتالمستخدمين بمراحل مجالات تسيير -د

: قدر أجرة الواحد منهمتفئة العمال الدنيا، التي  النفايات فيتسيير  في المستخدمونتتمثل فئة 

تصرف (عون مصلحة 78، )جمع النفايات(  ة نظافةلعام 298دج شهريا، ويبلغ عددهم  8258.83

الممرات الداخلية حات وعمال جمع وتنظيف المساثمانية وستة  ، أعوان نقل النفايات)النفايات
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مستخدم موزعين على مراحل مجالات وحلقة تسيير  392ومستخدمين بجهاز الترميد، أي بمجموع 

  ).7.....(دج38849532دج شهرياً ومنه سنوياً  3237461.36: تقدر تكلفة كتلة أجورهم، النفايات

المشكلة لأعباء ومصاريف تسيير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز  السبعة ليه مجموع العناوينوع

من  %1.82وذلك بنسبة  ،دج سنوياً 44017506: تقدر بـ ابن باديس الاستشفائي الجامعي

نية المركز الاستشفائي خلال من ميزا %1.97 ونسبة م2005الميزانية الممنوحة خلال سنة 

  .م2004سنة

أن سياسة المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس في  تسيير نفايات  مفاده ومنه نخلص إلى تعميم

ي يتحصل ـالية التـزانية المـالي الميـجمسنويا من إ %2نسبة  هالنشاطات العلاجية تكلف

مع  ايات العادية،ـعلى حلقة النفايات المعدية الخطرة والنف بين ما يصرف وبالمقارنةعليها، 

 الوقاية، نجد من خلال الجدول رقموكذا مستهلكات التنظيف و ستثناءنا لتكلفة أجور المستخدمينا

 ثلاثتكلفة معالجة النفايات المعدية الخطرة من توظيبها ونقلها والتخلص منها تعادل  أدناه، أن) 19(

  .أضعاف تكلفة التخلص من النفايات العادية

  

  بالمركز الاستشفائي ابن باديس ات المعدية والنفايات العاديةمقارنة تكلفة النفاي: )19(جدول رقم 

  صنف النفايات

  عنوان التكلفة

  النفايات المعدية الخطرة  النفايات العادية

  2957814  1004115  أكياس التوظيب

      صيانة شاحنات النقل

  -  Hyundai 245700شاحنة *

  -  K66 241700شاحنة  *

  K120 -  59060شاحنة *

  313170  -  جهاز الترميد  مستهلكات

  3330044  1491515  )دج(المجموع 

                                     

  ]من إعداد الطالب[:المصدر                                              
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واقع تسيير نفايات المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس يسوده أسلوب  مما سبق نخلص إلى أن

تنفيذ بطرق بسيطة غير مستدامة، تفتقد في مجمل مراحلها ومعداتها إلى المرجعية  وسيرورة

الدولية، وهو الذي يجعل منه مهدد  والأطروالمصداقية المطابقة لأطر النصوص القانونية المحلية 

وصحة العاملين به والمجتمع الذي يتعايش  بيئية المركز الاستشفائي الداخلية والخارجيةلسلامة 

امل معه يوميا، والسبب في ذلك هو تشعب المسؤوليات وغياب الوحدة التنظيمية والمسؤول ويتع

كغ نفايات نشاطات  4600المباشر المختص في تسيير مستدام ومتكامل لحلقات ومجالات أكثر من 

 علاجية ينتجها مركز ابن باديس يوميا، ووفق التدقيق الذي قمنا به على مجالات النفايات الناتجة من

معداتها وسيرورتها، إلى التكلفة التي يتحملها المركز الاستشفائي ابن باديس جراء النظام الحالي 

  :المطبق في تسييرها، تمثلت بعض آثارها ومخاطرها في

E الميزانية الإجمالية الممنوحة للمركز سنويا، والتي تمثل بها  من %2 مالية تقدر بحوالي تكلفة

  .لاث أضعاف مصاريف النفايات العاديةمصاريف النفايات المعدية ث

E  وضع توظيباتها داخل مقرات التخزين  عملية لامبالاة أعوان تصريف النفايات فيوجود

المركزي التي غير مطابقة تماما لما ينص عليه القانون والتعارف عليه دوليا، وعدم احترامهم 

ضمن حاويات ) نفايات معدية(صفراء لتوقيت شاحنة نقل النفايات المعدية أدى إلى وضع الأكياس ال

النفايات العادية في الكثير من الأحيان إلى المفرغة العمومية، وما يمكن أن تزيد به من مخاطر نقل 

قطط (، زيادة على انتشار الحشرات والحيوانات الشاردة على الأوساط البيئية المحيطة هناك

  . ا من قبل الغرباء خاصة الأطفالعلى مستوى تلك المقرات، وسهولة الاحتكاك به) وكلاب

E  عدم مطابقة كل من أكياس وحاويات جمع وتصريف النفايات للمعايير القانونية والدولية، سواء

من حيث لونها أو رموز إشارة الخطر البيولوجي الذي بها أو أحجامها وطرق إحكامها وجمعها 

ستشفائي ابن باديس، كالتي حسب دراسة هدد مجتمع المركز الاالتي ت مخاطريوميا ال تفاقمورفعها، ت

الكبد الفيروسي المهني، وجد أن  التهابول مرض ميدانية أجريت من قبل طلبة داخليين بالمركز ح

عامل ما بين عون مصلحة وعاملات نظافة وشبه طبيين مصابون  2986من مجتمع   2.57%

المعدية الملوثة بالدم غير الموظبة  بالتهاب الكبد بنوعيه، والسبب حسب الدراسة ذاتها هو النفايات

  .بشكل سليم ومحكم

E  انبعاث غازات سامة بدخان أسود خطير جدا من مرمد النفايات المعدية، غير مكيف لكمية

المعدات التكنولوجية الملائمة لحمـاية بيئة المركز الاستشفائي يفتقر إلى و ،النفـايات المنتجة يوميا

ان ـالح استشفائية من مثل أمراض القلب والسرطـفاياته مصقرب مرمد نوالذي ابن باديس، 
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من تجمعات سكنية ومعالم أثرية، وهو  هوالتوليد ونقل الدم، وغيرها من المناطق المحيطة خارج

  .الشيء الذي يزيد الطينة بلة بتضاعف الأمراض في وسط يعالجها

E تنقصها التكوين والتدريب  غياب المختصين في المجال جعل من برامج المديرية المسؤولة عن

المنهجية والمراجع المحلية والعالمية ذات الصلة، الامر الذي يزيد من خطورة الآثار السابقة حالة 

  . توافر نقص المعلومة وضعف نظام التسيير المتكامل والمستدام لمثل نفايات النشاطات العلاجية

ابن باديس في تسييره لنفايات أنشطته  غير أن الاستخلاص الذي وجد عن واقع المركز الاستشفائي

وفق الآثار السابقة والمخاطر التي يمكن أن يحدثها، مرده في الحقيقة وضعية نفايات النشاطات 

العلاجية عند منبع إنتاجها، وهو الامر الذي يدفعنا إلى زيادة التدقيق أكثر بدراسة وتحليل مجالات 

ستشفائية، واستقصاء الحالة والمعلومات الموجودة فرز وجمع وتصريف النفايات داخل المصالح الا

  . لدى الفاعلين بها، وذلك من خلال محتوى الفصل الخامس الموالي
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  ةالاستشفائي نفايات النشاطات العلاجية داخل المصالحدراسة وتحليل تسيير : الفصل الخامس

 

 ابـن بـاديس   طبية بالمركز الاستشـفائي اله شبومختلف النشاطات الطبية حصيلة ستعرضنا بعدما ا

وما نجم عنها من كميات معتبرة من الأصناف الخطرة وغير الخطـرة لنفايـات   ) م2003-2005(

سـيرورة  انبثقت عن الآلية والمادية وآثار كلفت المركز الاستشفائي تكاليف  أينت العلاجية، النشاطا

عمل من خلال هذا الفصل على دراسة وتحليـل  ن ،داخل وخارج المركز الاستشفائي اي تسير بهتال

 ـ الاتهاـبمختلف مج سالفةال تاياـنفكمية الر ـتسيي  توى داخـل المصـالح الاستشـفائية   على مس

يم إجراءات وطـرق تسـيير   يوذلك للوصول إلى جمع المعلومات عن وضعية الأماكن بتق عية،الجام

مجالات نفايات النشاطات العلاجية بها، وجمع المعلومات المتوفرة لدى مختلف الشرائح التي تتدخل 

يـة  وفق دراسة ميدان ابن باديس، وذلك لمركز الاستشفائيمصالح الاستشفائية لالبنفايات الفي تسيير 

العلاجيـة   فايات النشـاطات نية لبالظروف الحال انتعلقمحتواها محوران ي ستوعبا ،بأداة الاستبيان

وآخران يخصان المعلومـات  ، التصريف لهاالتخزين ووالجمع  من ناحية داخل المصالح الاستشفائية

 ـ ـالتخلص النهالتـي لدى عينة الاستبيـان حول طرق   ــائي مـن نفاي منشـأتهم  اطات ـات نش

وبناءا على ما سـبق   ،الموضوعومختلف الأسئلة العامة حول بعض المعلومات المرتبطة ب لصحية،ا

  :نتطرق بهذا الفصل إلى

  .الاستبيان وعينة البحث .1

 .بالمصالح الاستشفائية تحليل تسيير نفايات النشاطات العلاجية .2

  الاستبيان وعينة البحث. 1

لمركز الاستشـفائي  ل الاستشفائية ة الواقعة بالمصالحلدراسة وتحليل تسيير نفايات النشاطات العلاجي

ابن باديس تطلب منا دراسة ميدانية استعين فيها بأداة الاستبيان، ذلك كونهـا الأداة الأكثـر   الجامعي 

والتي تمكن من تغطية أكبر قدر ممكـن مـن فئـات وشـرائح      العملي، استعمالا في الميدان العلمي

وقـد   داخل المصـالح الاستشـفائية،  نفايات البطين بمجالات تسيير مجتمع المركز الاستشفائي المرت

 ـ انطلقنا في دراستنا بواسطة الاستبيان من فرضيات   ـاروأهـداف ي ول إليهـا وإثباتهـا   ـد الوص

على عينة استهدفت لتحصيل معلومات تفيـد  ذلك تكلفة زمنية ومادية وظفت لتحقيق تجسيدها، وفق و

  .مجالات نفايات النشاطات العلاجيةفي تحليل الواقع المدروس لمختلف 
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  "ستبيانالا"فرضيات وأهداف الدراسة . 1.1

بـالمركز   داخـل المصـالح الاستشـفائية   انطلقت دراستنا لتحليل تسيير نفايات النشاطات العلاجية 

الاستشفائي الجامعي ابن باديس من فرضيتين تمثلتا في أن أسلوب تسيير نفايات النشاطات العلاجية 

وأن  ،الأدنى وبكفاءة محدودةالمتوسط أوفي مستواه طرق تصريفها ة على مستوى المصالح والمنتج

الدنيوي، لـدى   ايات النشاطات العلاجية في مستواهاالمعارف والكفاءات الموظفة لتسيير مجالات نف

  ":الاستبيان"وفق الأسلوب المتبع  كان من أهداف الدراسة

خص مختلف مراحل تسيير مجالات نفايـات النشـاطات   الوصول إلى جمع المعلومات التي ت -أ

بمعنـى إعطـاء    ستشفائي،بالمركز الاالاستشفائية العلاجية على مستوى مختلف أنواع المصالح 

  .نفاياتاليم إجراءات وطرق تسيير مجال يووصف وضعية الأماكن بتق

تطوير تسـيير   ول موضوعحتوعية المجموعة الاستشفائية أو على الأقل الفئات المستهدفة  -ب

وهذا من خلال تحليل  ،وبشكل مستدامابن باديس نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائي 

  .المعلومات المتوفرة لدى مختلف شرائح العينة

  طبيعة ومحاور الاستبيان. 2.1

 ات الميدانية الاعتماد على دراسـات وتجـارب  ـي عليها الدراسـمن بين الطرق العلمية التي تنبن

ستعين في إعداد وبنـاء أسـئلة ومحـاور    وبذلك فقد اوذلك لإعطاء مرجعية تدعم الدراسة،  ،سابقة

  :ننا على دراستين تم إنجازهما في صلب موضوعنااستبيا

E التحقيق الوطني حول الظـروف الحاليـة للـتخلص مـن النفايـات الصـلبة       : "استبيان بعنوان

  .اية الاجتماعية الفرنسيةضامن والحمتي الصحة والتلوزار" الاستشفائية

[Ministère des affaires sociales et de l'intégration et ministère délégué à la santé, 1991]. 

E ـ " 2001ستشفائية نفايات الاتسيير الالتحقيق حول " :استبيان بعنوان  مسـتوى   ىالذي أجري عل

  .]Ladjouzi F, 2001[ف . القطاع الصحي بالقبة من قبل الطالب لجوزي

وبناءا على ذلك تم تصميم الاستبيان بشكل موحد لكل الفئات المستهدفة بأسلوب الأسئلة المغلقة مـع   

حـة  على الإجابة المقترحة، والأسئلة المفتو) x(أو وضع إشارة  ،نعم، لا، لا أدري: الإجابات المغلقة

شـكالات المتعلقـة بتسـيير    مع الأجوبة المفتوحة، والموزعة عباراتها على محاور الفرضيات والإ

 ـمصالح نفايات النشاطات العلاجية ب : ان العنـوان الرئيسـي للاسـتبيان   المركز الاستشفائي، وقد ك

 طبيعة تكوين المجتمـع الصـحي  ب ، وأخذا"استبيان حول ظروف تسيير نفايات النشاطات العلاجية "

  :ر التاليةوشمل المحاو ،باللغة الفرنسية، فقد سطر الاستبيان كذلك الجزائري

  .وظيفة المستوجب وتاريخ إملاء الاستمارةورتبة واسم المصلحة  حول معطيات تمهيدية -أ
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أسـئلة مغلقـة    به سبعة: الظروف الحالية لجمع نفايات النشاطات العلاجية داخل المصالح -ب

تساؤلات طبيعة وحالة فـرز نفايـات النشـاطات العلاجيـة      لمعالجةوهي  ،سؤالين مفتوحينو

 .باتهاوتوظي

محور به ثلاث أسئلة مرتبطة بحالة تخزين نفايات : تخزين ونقل نفايات النشاطات العلاجية -ج

  .ة المكانية والزمنية مع تصريفهاالنشاطات العلاجي

معلومات العينـة حـول    لاستقصاءمحور  :التخلص النهائي من نفايات النشاطات العلاجية -د

ة معالجـة النفايـات المعديـة    قطري عنلاث أسئلة مغلقة ث به جزءان، جزء عن النفايات المعدية،

منزلية به أربع أسئلة ضـمنها  الوكل ما يتعلق بالتخلص منها، والجزء الآخر حول النفايات شبه 

  .سؤال مفتوح عن حالة وكيفية التخلص من هذا الصنف من نفايات النشاطات العلاجية

تعلـق بالمعلومـات المرتبطـة بـالتكوين     ي ،محور من الأسئلة مكمل للسابق :أسئلة عامة -هـ

الإدلاء مـع   ،معارف التشريعات القوانين والمخاطر المرتبطة بنفايـات النشـاطات العلاجيـة   و

خاصـة   الاستشـفائية المشاكل التي تسجل عن تسيير نفايات النشاطات العلاجية داخل المصالح ب

  .عامةابن باديس وبالمركز الاستشفائي 

  يان الدراسةطريقة تنفيذ استب. 3.1

للمركـز   مخيص ممضاة من قبـل المـدير العـا   بوثيقة تر مرفقةبعدما تم طبع كل نسخ الاستبيان 

حيث وزعت ثم وضع الدراسة قيد التنفيذ الاستشفائي الجامعي ابن باديس لإعطاء الشرعية للدراسة، 

تارة، وأنجـز  على عناصر العينة المخ )2005ماي  05أفريل إلى  09(النسخ في مدة تقارب الشهر 

ذلك بطريقة مباشرة بإعطاء أو منح نسخة من الاستبيان مباشرة لكل مستجوب أخذ علـى مسـتوى   

مع تسجيله وتسجيل تاريخ إمكانية اسـترجاعها منـه، وهـذا مـع كـل       ،المصلحة التي يعمل بها

د اخترنـا  فقمن عاملات النظافة فئة المستهدفة الالمستجوبين من فئة السلك الطبي وشبه الطبي، أما 

وذلـك   ،طريقة ملئ الاستمارة عن طريق المقابلة المباشرة على مستوى المصلحة التي يتواجدن بها

جل الحصول على نتائج مقبولة، وقد كان أسلوب تنفيذ الاستبيان بهـذه  ولألطبيعة مستواهن العلمي 

قبـل المجتمـع    الطريقة لأجل نسبة المشاركة في إجراء الاستبيان تكون عالية وأكثر تعبيـرا مـن  

من إجمالي النسخ التي وزعت، مما سمح بتغطية  %98.21الاستشفائي، فلقد تم استرجاع ما يقارب 

  .%98كل مفردات العينة بنسبة مشاركة 
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  مجتمع وحجم عينة البحث. 4.1

في الأشخاص الذين يتواجدون على مختلـف  الاستبيان ت منه عينة يتمثل مجتمع الدراسة الذي سحب

، بدأ من منبع إنتاجها إلـى  ابن باديس يير نفايات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائيمراحل تس

جزئيـة  بمجملهم تشكلت عينة البحث من ثـلاث عينـات   و، روجها من المصالح الاستشفائيةغاية خ

  :تضم المستخدمين الدائمين التالين

  .عينة المستخدمين الطبيين -أ

  .عينة المستخدمين شبه الطبيين -ب

  .عينة عاملات النظافة -ج

مـن مجتمـع    %5قمنا بأخذ نسبة معتبرة قدرت بـ  ،تحديد حجم العينة الإجمالية وعيناتها الجزئيةلو

مكانيـة  الإلكبر حجم مجتمع العينة ولتوفر  نظرا، ابن باديس بالمركز الاستشفائيالكلي المستخدمين 

  :ه الأخيرة على النحو التاليللتمثيل المعتبر من قبل العينة الجزئية، وقد وزعت هذ

  توزيع وحجم عينة الاستبيان): 20(جدول رقم 

  العينات لجزئية   

  حجم العينة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين شبه 

  الطبيين
  مجموع المجتمع  عاملات النظافة

  2233  298  1548  387  عدد أفراد مجتمع العينة

  112  16  77  19  ) %5(حجم العينة 

  

  ]إعداد الطالبمن [ :المصدر

موزعة على ) %05(مستوجب  112أخذت منه عينة بـ  2233بمعنى أن مجتمع الدراسة قدر بـ 

ومن أجل مسـح توزيـع مفـردات     ،عاملة نظافة 16مستخدم شبه طبي و 77مستخدم طبي و 19

ائية الاستشفمصالح ، تم توزيع العينات الجزئية على الة على كل المصالح الاستشفائيةلجزئياالعينات 

  :وذلك بالطريقة التالية ،الموجودها بحسب تمركز
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  الاستشفائيةئية على المصالح توزيع العينات الجز: ) 21(جدول رقم 

  المصالح

  

  المستجوبون

المصالح 

  الطبية

  المصالح

  الاستعجالية

  المصالح

  الجراحية

  المصالح

التقنية 

  مخابر

  المصالح

الطبية 

  دون أسرة

  مصالح

جراحة 

  الأسنان

  لمجموعا

  50  05  05  10  10  03  17  عدد المصالح

نسبة استجواب 

  )%(المصالح 
34  06  20  20  10  10  100  

عدد فئة 

المستخدمين 

من   %16(الطبيين

  )العينة 

  

06  

  

  

  

01  

  

  

  

04  

  

  

04  

  

02  

  

02  

  

19  

عدد فئة 

  المستخدمين

  شبه الطبيين 

  )من العينة 68%(

26  05  15  15  08  08  77  

  عدد فئة 

  نظافة عاملات ال

  )من العينة 76%(

06  01  03  03  02  01  16  

  المجموع

  )عدد الفئات(
38  07  22  22  12  11  112  

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

للمستخدمين شبه  26للمستخدمين الطبيين و 6استجواب منها  38ثلت بـ حيث أن المصالح الطبية م

بية الجراحية لها اسـتجواب للمسـتخدمين   والمصالح الاستعجالية والط ،لعاملات النظافة 6وطبيين ال

استجوابات للمستخدمين شبه الطبيين أي بمجمـوع سـبع    ةالطبيين وآخر لعاملات النظافة مع خمس

بينهما  وزعتاستجواب  44أما المصالح الجراحية والمصالح التقنية فكانت بها مجموع . استجوابات

، والمستخدمين شبه الطبيين بثلاثين استجواب بالتساوي على المستخدمين الطبيين بثماني استجوابات
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وعاملات النظافة بستة استجواب، ونفس الشيء مع المصالح الطبية دون أسرة ومصـالح جراحـة   

للمستخدمين شبه الطبيين مـع   ةن للمستخدمين الطبيين وثمانياالأسنان التي كانت لكل منهما استجواب

دون أسرة واستجواب واحد مثلـه لمصـالح جراحـة    استجوابين لعاملات النظافة بالمصالح الطبية 

  .الأسنان

وعـدد مجمـوع    ،ولطبيعة مصالح جراحة الأسنان أين يوجد مجموع المصالح فـي قسـم واحـد   

المستخدمين فيها يقل بكثير عن مجموع العينات الجزئية المحددة نظريا، ومـع تخلـف اسـترجاع    

دراسة من قبل المستخدمين شبه الطبيين، أصبحت نسختين من العدد الإجمالي لنسخ الاستبيان أثناء ال

والتي منها استخلصت نتـائج الدراسـة علـى النحـو     " العينة المشاركة فعلا"العينة المستجوبة فعلا 

  :التالي

  الاستشفائية ات المحققة عبر مختلف المصالحالاستبيانمجموع  ):22(جدول 

  الاستشفائيةالمصالح  

  

  

  المستجوبون

  

  مصالحال

  طبية

  طم 

  

  مصالحال

  ستعجاليةالإ

  م إ

  

  مصالحال

  جراحيةال

  م ج

  

  مصالحال

  تقنيةال

  م ت

  

  

  مصالحال

طبية ال

  دون أسرة

  م ط أ

  

  مصالح

  جراحة

  الأسنان

  م ج أ

  

  المجموع

  19  02  02  04  04  02  05  المستخدمين الطبيين

  75  01  07  15  16  04  32  المستخدمين شبه الطبيين

  16  /  02  03  03  01  07  عاملات النظافة

  110  03  11  22  23  07  44  المجموع

  %98  %2  %10  %20  %21  %06  %39  )%(النسبة 

  

 ]من إعداد الطالب: [المصدر
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  الاستشفائية أعمدة بيانية لمجموع الاستبيانات المحققة عبر مختلف المصالح): 18(شكل رقم 

0%
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10%
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35%

م ط  م إ م ج م ت م ط إ  م ج إ

المصالح العلاجیة الطبیة

ین
علی

الف
ن 

وبی
تج

مس
 ال

عدد

  

  ]من إعداد الطالب: [لمصدرا                                      .المستخدمين الطبيين       

  .المستخدمين شبه الطبيين     

  عاملات النظافة      

المصالح الطبية لكثـرة عـدد   ب %40بنسبة تقارب تمركزت الدراسة ، نجد على ضوء الجدول أعلاه

 05عينة المسـتخدمين الطبيـين بــ    ة على ستبيان موزعا 44بـ وذلك  ،)مصلحة 17(مصالحها 

ثم تأتي المصالح الجراحيـة بنسـبة    ،نسخ لعاملات النظافة 07و 32لطبيين بـ والمستخدمين شبه ا

استبيان للمسـتخدمين   16و لعاملات النظافة  ةنسخ للمستخدمين الطبيين وثلاث ةموزعة بأربع 21%

عـن  واحـدة  بفارق نسخة ولسابقتها  ماثلةم ،%20غطيت بنسبة فالمصالح التقنية أما  شبه الطبيين،

المصالح الطبية التـي دون أسـرة مسـحت    جاءت وفي المرتبة الرابعة  ه الطبيين،المستخدمين شب

 ةوالمستخدمين شبه الطبيين سبع نعلى المستخدمين الطبيين استبيانابها وزعت  % 10عينتها بنسبة 

واثنان لعاملات النظافة، أما المصالح الاستعجالية والطبية الجراحية فوزعـت علـى المسـتخدمين    

وأربع للمستخدمين شبه الطبيين مع نسخة واحدة لعاملات النظافـة أي بنسـبة    ناستبيانا الطبيين بها

فقـد   ،وفي الأخير مصالح جراحة الأسنان التي مستخدميها فئـة قليلـة  من إجمالي التغطية،  07%

للمستخدمين الطبيين واستبيان واحد للمسـتخدمين   نمنها استبياناض %02غطيت الدراسة بها بنسبة 

  .طبيينشبه ال

 ـ 110 مـن خـلال   %98بنسبة الكلية ة الفعلية على العينة ـوع تمت الدراسـالمجمـبو ان ـاستبي

 لـف أقسـام المصـالح الاستشـفائية    مختبمفردات العينات الجزئية ثم توزيعها على مجموع  ،حقق
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 دراسة حالة ووضعية تسيير نفايات النشاطات العلاجية بمختلـف الأنـواع  بغية طريقة عشوائية، وب

حـالات  الجل تسـجيل  ولأابن باديس،  الجامعي بالمركز الاستشفائي الموجودة للمصالح الاستشفائية

لاختلاف الموجودة بينها، وعلى أي من المصالح يعمل علـى تركيـز تحسـين الوضـعية     الممكنة ل

لفئـات   التحسيسية والتكوينية اتالحالية لتسيير نفايات النشاطات العلاجية بها وزيادة وتكثيف العملي

  .ومفردات العينات الجزئية الموظفة على مستواها

 اديسابن ب للمركز الاستشفائي بالمصالح الاستشفائية تحليل تسيير نفايات النشاطات العلاجية. 2

حـول الوضـعية والظـروف الحاليـة     " الاستبيان"من خلال معطيات مجموع أجوبة عينة الدراسة 

لمركـز  بالمصـالح الاستشـفائية ل   لنشـاطات العلاجيـة  لمختلف مجالات ومراحل تسيير نفايـات ا 

نعمل على تحليل عبارات المحاور الأربع للدراسة ؛عبارة عبـارة   الاستشفائي الجامعي ابن باديس،

   :وذلك على النحو التالي

  تحليل الظروف الحالية لجمع نفايات النشاطات العلاجية داخل المصالح الاستشفائية. 1.2

حور الظروف الحالية لجمع نفايات المركز الاستشفائي على تحليل مجالي الفرز اعتمدنا في تحليل م

والتي شكلت منها عبـارات هـذا    ،ةوالتوظيب لنفايات النشاطات العلاجية داخل المصالح الاستشفائي

  :كالتالي المحور

) لمعديـة غيـر ا (هل يوجد فرز بين النفايات المعدية والنفايات شبه المنزلية ): 1-1(العبارة رقم 

  ؟، غير موجود أو لا تدرياواضح، أقل وضوح: هل هو إذا كان نعم على مستوى مصلحتكم؟

تعكس مفردات العينات الجزئية أنه يوجد فرز بين النفايـات المعديـة   ) 23(من خلال الجدول رقم 

أن  %20غير أنها ترى وبنسـبة   ،%92والنفايات غير المعدية على مستوى مصالحهم بنسبة تقارب 

  ).24(الحادثة غير واضحة وذلك من خلال الجدول رقم  ملية الفرزع
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  ت النشاطات العلاجية داخل المصالح الاستشفائيةعملية فرز نفايا):23(جدول رقم

  العينة           

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

 المستخدمين

  الطبيينشبه 

  المجموع  عاملات النظافة

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

  91.81  101  100  16  93.33  70  78.94  15  نعم 

  6.36  07  /  /  04  03  21.05  04  لا

  1.81  02  /  /  2.66  02  /  /  عدم الإجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

                                                            

 ]من إعداد الطالب: [المصدر           

  شاطات العلاجية بالمصالح الاستشفائيةحالة عملية فرز نفايات الن):24(ول رقمجد

  العينة           

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

 المستخدمين

  الطبيينشبه 

  المجموع  عاملات النظافة

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

  80  81  69  11  86  60  06  10  واضح

  19  19  25  04  14  10  33  05  غير واضح

  01  01  06  01  /  /  /  /  لا أدري

  100  101  100  16  100  70  100  15  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

من فبل مجموع مفردات العينـات الجزئيـة    %92يتضح إجماع بنسبة ) 23(من خلال الجدول رقم 

مـن   % 6لمنزليـة، مقابـل   شـبه ا والنفايات وجد فرز بين نفايات النشاطات العلاجية المعدية أنه ي

الإجابات كانت بالنفي خاصة من قبل عينة المستخدمين الطبيين التي لها بمعدل حالة نفي فـي كـل   

  .لاستشفائيةنوع من أنواع المصالح ا

يتبين أن ما تم الإجماع عليـه بنسـبة    ،الذي يعكس حالة عملية الفرز) 24(ومن خلال الجدول رقم 

ونسـبة   %80صنفي النفايات، نسبة منه ترى أنه واضح تقدر بــ  من وجود فرز بين  %92عالية 
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خاصة من قبل عينة المصالح الجراحية التي بها ثلث العينة تنظر إلـى   ،ترى أنه غير واضح 19%

العملية بأنها غير واضحة، إضافة إلى أن ربع إجمالي عينة عاملات النظافة يرى الأمر نفسه، هـذه  

وع من الخلل في عملية تطبيق وتنفيذ بروتوكولات الفـرز خاصـة   النسب تعطي دلالة على وجود ن

  ).%25(وعاملات النظافة ) %33(من قبل المستخدمين الطبيين 

يتم وفق تصـنيف   متكمصلحفرز نفايات النشاطات العلاجية على مستوى هل ): 2-1(العبارة رقم 

  )سامةة، ديسجمعدية، ( التشريع المرتبط بنفايات النشاطات العلاجية؟

  هو التصنيف الموجود؟ وبأي التوجيهات يعمل؟ إذا كان لا ما

 مرجع فرز نفايات النشاطات العلاجية التشريع على مستوى المصالح): 25(جدول رقم 

  الاستشفائية

  العينة

  

  الإجابة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين شبه 

  الطبيين
  المجموع  عاملات النظافة

 %  العدد %  العدد %  العدد %  العدد

  68  75  12.5  02  81  61  58  11  نعم

  29  32  75  12  17  13  37  07  لا

  3  04  12.5  02  02  01  5  01  عدم إجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

تم وفق التي بالمصالح تنفايات النشاطات العلاجية  رزفعملية أن إلى إثبات  )25(أشار الجدول رقم 

 %29بمقدار الثلثين من الإجابات التي وجدت مقابـل نسـبة    ، وذلك)معدية، جسدية، سامة(التشريع 

تنفي حدوث أو إجراء العملية وفق التشريع المعمول به، وقد كانت نسبة التأكيد من قبل المسـتخدمين  

مجمـوع العينـات   بينما ثلث  ،تليها نصف المستخدمين الطبيين) %81(شبه الطبيين هي أعلى نسبة 

الجزئية التي تنفي موافقة عملية الفرز للتشريع كانت ثلاث أرباع عاملات النظافة مساهمة في نسـبة  

كونهن لم يتلقين معلومات من هذا النوع ويرين أن تعليمـات الفـرز تـأتي مـن الإدارة     ، )29%(

  .والمسؤولين القائمين عليهن
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  حافظات؟في أي صنف ترتب ال: تابع) 2-1(العبارة رقم 

الاستشـفائية  المصـالح   ل داخلالهدف من هذا السؤال هو إعطاء مثال لنفاية معدية واسعة الاستعما

  .والصنف الذي تفرز معهها وتحليل المعرفة المتوفرة لدى فئات العينات الجزئية عن ترتيب

  الاستشفائية الحافظات داخل المصالح تصنيف نفاية) : 26(جدول رقم

  العينة

  

  الإجابة

لمستخدمين ا

  الطبيين

المستخدمين 

  شبه الطبيين

عاملات 

  النظافة
  المجموع

 %  العدد %  العدد %  العدد %  العدد

  45  50  25  04  53  40  32  06  مع النفايات المعدية

  20  22  44  07  15  11  21  04  مع النفايات الشبه منزلية

  02  02  /  /  01  01  05  01  مع النفايات الأخرى

  33  36  31  05  31  23  42  08  عدم إجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

أن أقل من نصف مجموع العينات الجزئية تصنف الحافظـات فـي صـنف    ) 26(بين الجدول رقم 

يـرو   وثلث المستخدمين الطبيين ،بع فقط من عاملات النظافةالروضمن هذه النسبة  المعدية النفايات

ممـا   ،منزليـة الأن الحافظات تصنف مع النفايات شـبه  يرين نصف عاملات النظافة  مقابله، وذلك

عكس خمس إجابات مجموع العينات ترى بأن الحافظات من صنف النفايات شبه المنزلية، في حين  

  .امتنعت ثلث العينات الجزئية الثلاث عن الإجابة

  :لمصلحة؟ إذا كان نعم هل هي لـهل يوجد توظيبات خاصة با): 3-1(العبارة رقم 

  ).حددها(الإبر والحقن، شفرات التبضيع، نفايات أخرى 

يبـات المتواجـدة   للوقوف على المرحلة التي تلي مجال فرز النفايات، طرحت أسئلة تخـص التوظ 

  .)توظيب النفايات المعدية وأصنافها(مع التركيز على التوظيبات الخاصة  ،بالمصالح الاستشفائية
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  التواجد والخصوصية: صة مميزات التوظيبات الخا): 27(ول رقم جد

  العينة

  

  الإجابة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين 

  شبه الطبيين
  المجموع  عاملات النظافة

 %  العدد %  العدد %  العدد %  العدد

  85  94  100  16  83  62  84  16  نعم

  10  11  44  /  11  08  16  03  لا

  05  05  /  /  06  05  /  /  عدم إجابة 

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  94.74  100  84.23  100  )%(الإبر والحقن 

  73.40  55.55  76.34  88.33  )%(شفرات التبضيع 

  4.90  /  06.38  08.33  )%(آخر 

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  

  الشفرات انية لتوظيب الحقن وأعمدة بي): 20(شكل رقم       رسم بياني لتواجد توظيبات خاصة  ): 19(شكل رقم 

  

  ]من إعداد الطالب[:المصدر                                                                       
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  :التعليق

إثبـات مـن قبـل     %85 واجد توظيبات خاصة بالمصالح نسبةلت )19( بالشكل يعكس الرسم البياني

ت بعدم وجود توظيبات خاصة على مسـتوى مصـالحهم   أجاب %10مجموع العينات الجزئية، بينما 

 يرجع ،)من المستخدمين شبه الطبيين أجابوا بعدم تواجد التوظيبات 5(مثل ما كان بالمصالح الطبية 

تستعمل مكانها أوعية المياه المعدنية وغيرها، أما ، أين إلى تأخر التموينات بمثل هذه التوظيبات ذلك

من مجموع  %95أن نسبة ) 27(يبين الجزء السفلي من الجدول رقم ف ،ما يوضع في هذه التوظيبات

من العينات الثلاث أقرت بوجود توظيبات خاصة بالشفرات  %73و ،العينات ترى أنها للإبر والحقن

مما يعكس أن النصف  ،نصف عاملات النظافة فقط يرين ذلك %73لكن من ضمن نسبة  ،التبظيعية

  .نفايات شبه المنزلية خاصة عاملات النظافة بالمصالح الجراحيةالآخر منهن يضعن الشفرات مع ال

؟ مع النفايات المعدية أم مع النفايات شـبه  التوظيبات ما ترتيب حاويات: تابع) 3-1(العبارة رقم 

  ة؟منزليال

لمعلومة الموجودة لدى فئات العينات عن ترتيب هـذه الحاويـات   االقصد من هذا السؤال هو معرفة 

  .صنف النفايات المعدية أو صنف النفايات شبه المنزلية :ضمن أي صنف

  .الحادة والقاطعة ترتيب توظيبات النفايات): 28(جدول رقم 

  العينة

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين شبه 

  الطبيين

  المتوسط  عاملات النظافة

مع النفايات 

  )%(الشبه منزلية
04.16  01.04  /  01.73  

مع النفايات 

  )%(المعدية
39.72  66.39  56.74  54.28  

  

]                             من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

أكثر من نصف العينات صنفت حاويات النفايات الحادة والقاطعـة   ،التي سجلت الأجوبةمن خلال ف

ة فـي الغالـب   مع النفايات المعدية، لكن الملاحظ على إجابات فئة المستخدمين الطبيين كانت مفقود

وفئة عاملات النظافـة التـي    ،لا نعلمها ب أخرىبالموضوع من جهة ولأسبا هملأسباب عدم اهتمام
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منهن يجهلن ولا يدرين ترتيب هـذه   %40كانت المقابلة المباشرة معهن في ملئ أجوبتهن أكثر من 

  .النفايات وإلى أين توجه

نفايات المعدية هل هي متماثلة؟ وما هو الأوعية الموجهة لجمع وتوظيب ال): 4-1(العبارة رقم 

  نوعها؟

بعدما تم إثبات وجود توظيبات خاصة بالنفايات المعدية وحاوياتها، تعكس هذه العبارة معرفة مـدى  

كشف سهولة من صعوبة تنفيذ توظيب وجمع النفايـات   ، بهدفتماثلها أمام مفردات عينات الدراسة

  .المعدية داخل المصلحة

  ماثل توظيب النفايات المعديةت): 29(جدول رقم 

  العينة

  

  الإجابة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين شبه 

  الطبيين
  المجموع  عاملات النظافة

 %  العدد %  العدد %  العدد %  العدد

  92  101  94  15  96  72  74  14  نعم

  02  02  /  /  03  02  /  00  لا

  06  07  06  01  01  01  26  05  لا أدري

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

    ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

أن أوعية جمع النفايات المخصصة للنفايات  %92تظهر العينات بنسبة ) 29( من خلال الجدول رقم

مصالح ممونة ومجهزة بأوعية لونها البية من الـمما يعني أن الغ ،المعدية سهلة المنال ومعينة

مصلحة الولادة ومصلحة (الح الجراحية ـــلمص ببعض اإلامتمثلة في أكياس وحاويات،  رأصف

ل ـى أن كـونشير إل اتها المعدية لونها أخضر،ـجمع نفاي ةالتي أوعي) الجراحة البلاستيكية

لخصوصية  البيولوجي الأوعية المتواجدة بالمصالح أكياس أم حاويات لا تحمل إشارة الخطر

اير في لونها ـهو التغحسب العينة المنال ومتماثلة  وأن الذي جعلها سهلة ،ايات المجمعة بهاـالنف

وعاملات  دون أي إشارة توحي بالخطورة كمنبه لمثل عمال النقل والتخلص من النفايات، فقط

  .النظافة اللاتي سجل عن بعضهن أن الأوعية المخصصة لصنف النفايات المعدية لونها أسود

  



 داخل المصالح الاستشفائية الفصل الخامس       دراسة وتحليل تسيير نفايات النشاطات العلاجية
 

 
 

203

  ت الحادة والقاطعة مناسبة وملائمة؟في رأيكم توظيبات النفايا): 5-1(العبارة رقم 

لدى جميـع   %90باعتبار تماثل ووضوح توظيبات وحاويات جمع النفايات المعدية بنسبة أكبر من 

الوصول إلى إدراك العينات حـول تلـك التوظيبـات    ) 5-1(مفردات العينات، تعكس العبارة رقم 

  .المعدية الحادة والقاطعةوالحاويات أثناء ممارستهم لعملية التوظيب أو جمع النفايات 

  مناسبة وخصوصية توظيبات النفايات الحادة والقاطعة): 30(جدول رقم 

  العينة

  

  الإجابة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين 

  شبه الطبيين

  المجموع  عاملات النظافة

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

 82  90  94  15 85  64  58  11  نعم

 07  08  /  /  04  03  26  05  لا

  11  12  06 01  11  08  16  03  لا أدري

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

أن التوظيبات مناسبة لصنف  %82يرى مجموع العينات بنسبة ) 30(من خلال الجدول رقم 

ة ونصفهم بالمصالح المصالح الطبيب مقابل ثلث المستخدمين الطبيين ،النفايات القاطعة والحادة

وذلك ما شكل نسبة النفي  ،ن شبه طبيين أجابوا بعدم مناسبتهاـالاستعجالية وثلاث مستخدمي

من مفردات العينة عن الإجابة، لكن التدقيق التقني لممارسة  %11، زيادة إلى امتناع %07بـ

لصنف نفايات الإبر بكل لا العينات التوظيب بالحاويات المناسبة للنفايات الحادة والقاطعة لا توظفها إ

يعملون على جمعها في الأكياس الصفراء أو السوداء          ) القاطعة(الشفرات والقارورات أنواعها، إذ 

إضافة إلى أن حاويات توظيب النفايات القاطعة والحادة من المفروض  ،)مثل عاملات النظافة(

وهو الشيء المفقود في  ،°12ماء الجافيل  معينة مناحتوائها على كمية استعمالها أثناء لواجب او

وهذا للتقليل من العدوى المحتملة بها والقضاء على نسبة كبيرة  ،ممارسات مفردات جميع العينات

  .من الجراثيم وحمايتهم من المخاطر
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حاويات صلبة  :هل المصلحة مجهزة بمعدات جمع النفايات من الشكل التالي: )6-1(العبارة رقم 

  ؟يات أخرىوويات صلبة ملونة، حامفتوحة، حا

 اتـا مواصفـنها تجمع بمعدات جمع لهـبات إلى مقرات تخزيـقبل أن تنقل وتحول التوظي

صنف النفايات وإغلاقها مع المعيار في تحديدها الصلابة وأخذ اللون الذي تأخذه توظيب و ،محددة

  :حيث الاستشفائية لمصالحلدى جاءت هذه العبارة للوقوف على طبيعة معدات الجمع با ،بإحكام

  الاستشفائية معدات جمع النفايات بالمصالح): 31(جدول رقم 

  العينة

  الإجابة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين شبه 

  الطبيين

  عاملات

  النظافة
  المجموع

 %28  37  24  23  )%(حاويات صلبة مفتوحة 

 %72  67  87  63  )%(حاويات صلبة ملونة 

  

    ]لبمن إعداد الطا: [المصدر

  :التعليق

من  %72بـحاويات جمع صلبة ملونة  بهاالاستشفائية أن المصالح ) 31(أظهر الجدول رقم 

إلا في بعض المصالح مثل مصلحة  ،أسودها لونمنها عالية نسبة ، وضمنها نشير إلى أن الإجابات

موجهة  الولادة ومصلحة الجراحة البلاستيكية، مع العلم أن هذه الحاويات ذات اللون الأسود

ر السوق يتوفبإذ أنه  ،لجمع كل أصناف النفايات ولا تحمل أية إشارة خطربالمصالح الاستشفائية 

اويات صفراء لجمع النفايات ـر حـيمن المفترض توفف ،ات بألوان مختلفةـتشكلة الحاويل

من  %28 أن نسبةذلك زيادة على  ،والأخرى السوداء لا تكون إلا للنفايات شبه المنزلية ،ةـالمعدي

طبية يرها من الروائح في مصالح استشفائية وغ الحاويات مفتوحة لا تغلق ومعرضة للحشرات

) مصالح طبية(تستدعي النظافة التامة، إذ سجلت بعض عاملات النظافة في مصلحة الطب الداخلي 

أكياس التوظيب ترفع للتصريف من المصالح بأيدي مما يعكس أن  ،غياب مثل هذه الحاويات

وهي نفسها المعلومة التي وردت من بعض أطباء المصالح الجراحية و بعض  يها،املين علالع

، ونشير أن عملية المعاينة )المخابر( المستخدمين شبه الطبيين على مستوى المصالح التقنية 

ولكن المباشرة تظهر أن صلابة حاويات جمع النفايات في غالب المصالح مصنوعة من الحديد 

كونها قابلة  ،داتدى شروط السلامة من الحوادث والتبا أدنـويات ليس بهارة عن حاـعب

إضافة إلى ظاهرة إحداثها لضوضاء أثناء جرها وتنقلها وعدم تنظيفها باستمرار، مع  للتسربات،
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غياب كلي لحاويات جمع النفايات شبه المنزلية التي ينتجها عائلات وزوار المرضى عند نقاط 

  .الأرض ثم بعد انتهاء الزيارة تجمع من قبل عاملات النظافة أين ترمى على ،الأسرة

  ؟لجة بعض النفايات المعديةمن أجل معا Autoclaveهل تستعمل المصلحة المعقام ): 7-1(العبارة

بالمصـالح  تهدف هذه العبارة والتي تليها إلى تحليل عملية تعقيم أو تطهير بعض النفايات المعديـة  

مصالح لفرص استرجاع نفاياتهـا  الما نسبة توظيف و ،لتخزينإلى مجال ا اهقبل توجيهالاستشفائية 

  . قبل معالجتها

  استعمال المعقام لتطهير بعض النفايات المعدية ):32(جدول رقم 

  العينة

  

  الإجابة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  المجموع

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

 17  19  44  07 08  06  32  06  نعم

 77  85  44  07  89  67  58  11  لا

  06  06  12 02  30  02  10  02  عدم إجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر
  

  الاستشفائية بالمصالحبعض النفايات المعدية  رسم بياني لاستعمال تعقيم):21(شكل رقم 

عدم الاجابة
 %٦

لا
 %٧٧

نعم
 %١٧

عدم الاجابة
لا
نعم

  ]من إعداد الطالب: [المصدر                                                              
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  :التعليق

أن ثلاث أرباع المصالح الاستشفائية  نجد) 32(الذي يعكس الجدول رقم ) 21(ل رقم من خلال الشك

 أو المخبرية، حيث أن الجسديةمثل النفايات من لا تتوفر على معقام لتطهير بعض النفايات المعدية 

المخابر بعض ب منعدمة التجهيز بمعقام، إلاوالمصالح الطبية والجراحية مصالح جراحة الأسنان 

توفر معقام لغرض تطهير أنه ي بهاأجاب ربع المستخدمين شبه الطبيين والتي  ،)المصالح التقنية(

التي باديس الاستشفائي ابن إمكانيات المركز تعكس النفايات المخبرية، ومن الملاحظ أن هذه النسبة 

التي تزيد من إشكالية تعقيم و عة على الخمسين مصلحة استشفائية،معقام موز 16تتوفر إلا على 

  .معدات قاعات الجراحة بالمصالح الجراحية والمصالح الطبية

  كز الاستشفائي الجامعي ابن باديستحليل تخزين ونقل نفايات النشاطات العلاجية بالمر. 2.2

لمرحلة التي تلي مجال جمع نفايات اعن ر ت تخزين ونقل النفايات التي تعبتحليلنا لمجالا ارتكز

، على طبيعة أماكن بر مختلف المصالح الاستشفائيةالنشاطات العلاجية بالتوظيبات المعيارية ع

   .ذي تمكث به النفايات على مستواهاالتخزين والوقت ال

  ؟)إيداع وسيط(مستوى مصلحتكم  هل يوجد مكان لتخزين النفايات على: )1-2(العبارة رقم 

  ؟وىهمكيف، نظيف، مخصص وم:  وهل هو

اس ـات العلاجية الموظبة في حاويات خاصة وأكيـن نفايات النشاطـال تخزيـبالنسبة لمجف

لها  ،على مستوى المصالح الاستشفائيةتخصص لهذه المرحلة أماكن تخزين وسيط  ،مميزة

ومن خلال سؤال  تها،ل عملية التصريف والنقل لمعالجمواصفات تساعد على تقليل المخاطر وتسهي

  :إذ يظهر ،ه المرحلة على مستوى المصالحوضعية هذ تحلل ،هذه العبارة والتي تليها

  الاستشفائية تخزين نفايات النشاطات العلاجية على مستوى المصالح): 33(جدول رقم

  العينة

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات

  النظافة

  المجموع

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

 53  58  44  07 55  41  53  10  نعم

 43  47  56  09  41  31  37  07  لا

  04  05  / /  04  03  10  02  عدم إجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  ]البمن إعداد الط: [المصدر                                                
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  الاستشفائية حالة تخزين نفايات النشاطات العلاجية بالمصالح): 34(رقم  جدول

  العينة

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات

  النظافة
  المعدل

 33  52 20  28  )%(مكيف

 16  25  11  12  )%(نظيف

  38  48  31  36  )%(مخصص

  47  62  46  32  )%(مهوى

  

  ]داد الطالبمن إع: [المصدر

  :التعليق

عدم  %4إذا أدرجت ضمنها نسبة () %47(أن حوالي نصف الإجابات ) 33(من الجدول رقم 

تجة تدل على غياب مكان وسيط مخصص للتخزين المرحلي لنفايات النشاطات العلاجية المن )إجابة

من سبع عدم  نظافة صالح الطبية التي أكدت نسبة عاملة، خصوصا بالمداخل المصالح الاستشفائية

وجود ذلك، وكذا المصالح الجراحية العشرة التي أعطت إجابات المستخدمين شبه الطبيين الستة 

ومن خلال المتابعة العينية للأماكن أثناء إجراء  ،عشر، عشر إجابات نفي لمكان مخصص للتخزين

الشرفات وض مختلف مقرات المراحي الدراسة، وجدت وتمثلت أماكن تخزين النفايات بالمصالح في

عة والملابس، وحتى ضمن الممرات التي تربط قاعات خزانات حفظ الأمتو )مركز نقل الدم(

يعكس الجدول ) %53(العلاج، في حين النسبة التي أبدت وجود مكان للتخزين الوسيط بالمصالح 

ص الحالة التي تتواجد بها، إذ أن وضعها الحالي يوحي بغياب كلي لكل معايير تخصي) 34(رقم 

، حيث أن نسب الوضعيات التي بها )هوية، النظافة، الخصوصية والتكيفالت( أمكنة لهذا الغرض

من المصالح، خاصة المصالح الحساسة  %80أماكن التخزين أعطت حالة نظافة منعدمة بأكثر من 

الح ـالح الطبية والمصالح الجراحية وبعض المصـابات الاستشفائية كالمصـلأمراض الالته

تواجد أدوات : ، وحالة بنسبة ثلاث أرباع أماكن التخزين غير مكيفة، كونها تفتقر إلى معاييرالتقنية

دات على الأرض لتسهيل دالطبيعة المهيأة والمكيفة للأرضية والجدران حالة وجود تبوالتنظيف 

من الإجابات أبدت بأن أماكن التخزين  %60التنظيف، وكذا التخصيص للمكان الذي أكثر من 

عدم استقرار أماكن تواجد ذلك غير مخصصة لهذا الغرض، يعكس  الاستشفائية واجدة بالمصالحالمت

الح لغرض نقلها وتصريفها إلى أماكن ـايات المجمعة بالمصـحاويات وأكياس توظيب النف
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النفسية والمهنية للمتعاملين والمعالجة، والإمكانية المحتملة بدرجة كبرى في تزايد المخاطر الصحية 

النفايات بما فيهم المرضى والزائرين لهم، وعن حالة معيار التهوية للأماكن الموجودة، فأكثر  مع

متواجدة في مقرات ليس بها منافذ للتهوية وهو الموجود داخل  )حسب نسب الإجابات(من نصفها

والمصالح الطبية دون  لاستعجاليةعدا المصالح ا نصف مجموع المصالح الاستشفائيةأكثر من 

  .ةأسر

  :الوقت الفاصل بين إنتاج النفايات وعملية التخلص منها أقصاه): 2-2(العبارة رقم 

  .سا، مجهول78سا، أكثر من 78سا، 48سا، 24

جيـة داخـل المصـالح    بعدما تم وصف حالة ووضعية أمكنة تواجد وتخزين نفايات النشاطات العلا

ها النفايات داخل المصالح عبـر مختلـف   ، تعكس هذه العبارة المدة الزمنية التي تمكث بالاستشفائية

  .نقلها نحو مرحلة ومجال التخلص منهاو الأماكن التي من خلالها ترفع لتصريفها 

  الاستشفائية وقت تخزين النفايات قبل التخلص منها داخل المصالح: )35(جدول رقم 

  العينة 

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين 

  شبه الطبيين

  المجموع  ةعاملات النظاف

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

 57  63  94  15 52  39  47  09  سا 24

 10  11  /  /  13  10  05  01  سا 48

  06  07  06 01  07  05  05  01  سا 72

  07  08  / /  09  07  05  01  سا 72أكثر من 

  20  21  / /  19  14  38  07  مجهول

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]اد الطالبمن إعد: [المصدر

  :التعليق

كان لهـا التـأثير   لتخزين الوسيط بالمصالح الاستشفائية إن الحالة التي وجدت على مستوى مقرات ا

ن أن نسبة تخـزين بمـدة   تبي) 35(إذ من خلال الجدول رقم  ،في تذبذب أوقات مكوث النفايات بها

يين أجـابوا بـذلك، أمـا    نصف المستخدمين شبه الطبوالتقنية بالمصالح الطبية ف ، %57سا هي 24

دعي تصريفها فـي مـدة لا تتجـاوز    ستيالمصالح الاستعجالية التي تنتج كميات يومية من النفايات 
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والعكـس علـى    سا، 24بمدة  أجابواالطبيين فقط شبه واحد من أربع إجابات المستخدمين ف ،سا24

وكل عـاملات النظافـة    مستوى المصالح الجراحية فأكثر من ثلاث أرباع المستخدمين شبه الطبيين

سا، وفيما يتعلق بفئة المستخدمين  24أقصاها  لأصناف نفايات مصالحهم أوضحوا بأن مدة التخزين

ما يقارب نصف عينـتهم أجابـت    نتيجةالطبيين التي تعكس إجابتهم أنهم غير مهتمين بهذه المرحلة 

 %20أي معدل (لح مجهولة من المستخدمين شبه الطبيين بأن مدة تخزين النفايات بالمصا %19مع 

سا بالمصالح والتي قد 24الحالات التي تزيد عن مدة تخزين و ،)من إجمالي إجابات العينات الثلاث

وتـأخر   )ابن سينا(بجناح المصالح الجراحية  حالة تعطل المصاعد مثل الموجودتدوم إلى ثلاثة أيام 

 أكيـاس النفايـات إلـى   لحاويات واتصريف الاستشفائية داخل المصالح بتصريف العمال المكلفين 

ليلا أو نهارا فهـي الموجـودة   أمام الطرقات التي تمر بها شاحنات نقل النفايات  ها، ووضعهاخارج

فتمثلت في النفايـات الطبيـة    ،سـا تخزين للنفايات 72وبالنسبة للمدة التي تزيد عن ،  %16بنسبة 

النفايات يـتم  إجمالي من  %07أي ما معدل  ،دون أسرة وبعض المخابر التي إنتاجها للنفايات ضئيل

  .أكثر من التي تحددها القوانين والمعايير الدوليةمدة تصريفها بعد مضي 

  م يتم بطريقة ملائمة؟كات من مصلحتأن تصريف النفاي هل ترون): 3-2(العبارة رقم 

ابن باديس، تعقبه بالمركز الاستشفائي الاستشفائية نفايات النشاطات العلاجية داخل المصالح تخزين 

مختلف أصناف النفايات، فقد عبر  من مرحلة التصريف والنقل خارج المصالح إلى مقرات التخلص

بأن تصريف  %50مجموع العينات بآراء ايجابية تزيد عن  ،عدم الإجابة %10باستثناء نسبة 

 ).36(النفايات من مصالحهم يتم بطريقة ملائمة وهذا ما يبينه الجدول رقم

  طات العلاجية من المصالح الاستشفائيةملائمة طريقة تصريف نفايات النشا ):36(قم جدول ر

  العينة   

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة

  المجموع

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

 56  62  62  10 57  43  47  09  نعم

 34  37  25  04  33  25  42  08  لا

  10  11  13 02  10  07  11  02  إجابة عدم

  100  110  100 16  100  75  100  19  المجموع

                

  ]من إعداد الطالب: [المصدر                                                                  
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  :التعليق

العلاجيـة غيـر    ف نفايات النشـاطات ـأما باقي نسبة العينات فترى بنسبة الثلث أن عملية تصري

وهو الشيء الذي تفسره عدم انتظام عملية الجمع وأوقات التصريف التي تتم ليلا للنفايـات   ،ملائمة

ز بـه  نقل النفايات عبر الهيكل الذي يمتـا و تعقد و إشكالية  ،)الأكياس و الحاويات الصفراء(ديةالمع

إهمـال المـرور   إلى ما يؤدي م ،)هيكل يتشكل من أجنحة أحادية تظم العديد من المصالح(المركز 

، إضافة إلى أن عملية تصريف ونقـل نفايـات النشـاطات    الاستشفائية ببعض النقاط من المصالح

العلاجية خارج المصالح غير محددة المسؤولية، حيث أن العامل الذي توكل إليه هذه المرحلـة لـه   

ما قد يعطـل  إبلاغ الرسائل والوثائق الإدارية وغيرها، مومثل حمل المرضى من العديد من المهام 

    .تنفيذ نقل النفايات وعدم انتظام وقتها

  باديسابن  علاجية للمركز الاستشفائيتحليل التخلص النهائي من نفايات النشاطات ال. 3.2

لـدى   يعتبر تحليل محور التخلص النهائي من النفايات والمحور الذي يليه بمثابة تحليـل المعـارف  

بعدما تم تحليل المحوران السابقان اللذان عكسا الوضعية والحالـة التـي   فمفردات العينات الجزئية، 

وكون المركز الاستشفائي الجامعي  ،الاستشفائية تسير بها نفايات النشاطات العلاجية داخل المصالح

منزلية وأخـرى   شبه ابن باديس أعتمد في تجربته في مجال تسيير النفايات على فرزها إلى نفايات

معدية، انقسمت عبارة المحور الثالث من الاستبيان لدراسة معـارف مفـردات مجتمـع الدراسـة     

 ـ ـالمستوجب إلى جزئين حول طرق التخلص النه ايات التـي تـتم خـارج    ـائي من صـنفي النف

 مصالحهم، حيث الجزء الأول كانت عباراته تضم أسئلة معلومات التخلص النهـائي مـن النفايـات   

المعدية، والجزء الثاني جاءت عبارته بخصوص النفايات شبه المنزلية المنتجة بالمركز الاستشـفائي  

  .ومكان التخلص النهائي منها و من يقوم بهذه المهمة

  ةالتخلص النهائي من النفايات المعدي تحليل .3.2.1

تخزين والنقل خارج الوالفرز : بعدما تم معالجة النفايات المعدية بمختلف المجالات والمراحل

ضمن مكان بأجهزة وتوجه إلى مجال التخلص النهائي منها بطريقة خاصة  ،الاستشفائية المصالح

وهي النقاط التي شكلت عبارات الجزء الأول من  ذلك،جل لأمتوفرة، مع جهة مسؤولة عن نقلها 

  .   ية المعديةتحليل معارف مجتمع الدراسة حول التخلص النهائي من نفايات النشاطات العلاج
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  ؟حسبكم ما هو أسلوب التخلص من هذه النفايات: )1-1-3(عبارة رقم ال

  دري؟أو لا ت ،التفريغ في المفرغة التعقيم، الترميد،

ثمانية أعشار مجتمع الدراسة عبروا عن أسلوب التخلص من النفايات المعدية بأنه الترميـد وهـي   

  ).22(النسبة التي بينها الشكل رقم

  طريقة التخلص من النفايات المعدية حسب مجتمع الدراسة): 37(قم جدول ر

  العينة

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين شبه 

  الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  المعدل

  % 80  % 61  % 95 % 84  الترميد 

  % 01  /  % 03  /  التعقيم

  % 11  % 05  % 16  %12  التفريغ في المفرغة

  % 08  % 17  % 03  % 04  دريألا 

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

        رسم بياني لأسلوب التخلص من النفايات المعدية حسب مجتمع الدراسة): 22(شكل رقم 

التعقیم
 %١

الترمید
 %٨٠

التفریغ في المفرغة
 %١١

لاأدري
 %٨

التعقیم
الترمید
التفریغ في المفرغة
لاأدري

  ]من إعداد الطالب: [المصدر                                                                                

  :التعليق

راك العينات بأن أسلوب التخلص من النفايات المعدية هو الترميـد، أن  لإد %80الملاحظ على نسبة 

ضمنها نسبة المعرفة لدى فئات عاملات النظافة هي الأدنى، حيث كانت في مقابـل إجابـات عـدم    

مما رفع  ،الدراية بأسلوب وموضوع التخلص من النفايات المعدية نسبتهن أضعاف العينات الأخرى



 داخل المصالح الاستشفائية الفصل الخامس       دراسة وتحليل تسيير نفايات النشاطات العلاجية
 

 
 

212

من مجتمع الدراسة تنقصه معلومة أسلوب التخلص من النفايات المعديـة   %08النسبة الإجمالية إلى 

من جهة أخرى بمعدل واحد من عشـر مـن    عبروفيما  ستشفائية،مصالحهم الا داخلالتي ينتجونها 

مـن   %16المستخدمين الطبيين مثل المتواجـدين بالمصـالح الطبيـة والمصـالح الاسـتعجالية و     

 ـ ،لوب معالجة النفايات المعدية هو التفريـغ فـي المفرغـة   المستخدمين شبه الطبيين، أن أس ه دتؤي

الملاحظة الميدانية من تواجد الأكياس الصفراء للنفايات المعدية تجمع مع أكيـاس النفايـات شـبه    

والتي تنقـل خـارج المركـز نحـو      ،يرةالشاحنة المخصصة لهذه الأختن المنزلية السوداء على م

  .اسمارة أو بعين اديسبلدية ابن بب العمومية ةالمفرغ

  أين يتم التخلص من النفايات المعدية؟): 2-1-3(العبارة رقم 

  .مرمد بالمركز، مرمد خارج المركز، مفرغة مراقبة خارج المركز

أجابـت نسـبة   عكست تهدف هذه العبارة إلى التساؤل عن مكان التخلص من النفايات المعدية الذي 

من الإجابات أن العملية تتم بأسلوب التفريـغ فـي    %11ومن مجموع العينات أنها بالترميد  80%

  .المفرغة

  مقر التخلص من النفايات المعدية حسب مجتمع الدراسة): 38(جدول رقم 

  العينة

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

المستخدمين 

  شبه الطبيين

عاملات 

  النظافة
  المعدل

  % 68  % 38  % 91 % 76  مرمد بالمركز

  % 09  % 04  % 12  % 12  مرمد خارج المركز

  % 07  /  % 16  % 04  مفرغة مراقبة خارج المركز

  

  ]إعداد الطالب من[ :المصدر

  : التعليق

منها بينت أن الـتخلص يـتم بمرمـد     %68من خلال الأجوبة التي أدلى بها مجتمع الدراسة، نسبة 

 مـن  %76مـن المسـتخدمين شـبه الطبيـين و     %91كانت متوسطة بين نسـبة  و ،داخل المركز

المستخدمين الطبيين، بينما فئة عاملات النظافة ولنقص التكوين والمعلومة كانـت إجـابتهن بنسـبة    

، في حين أظهرت العينات أن أسلوب التخلص من النفايات المعدية هو التفريغ فـي المفرغـة   38%

 مـن  %09، ونسـبة  %07لأسباب التي أشرنا إليها في العبارة السابقة بنسبة إجابات أدلـوا بهـا   ل

مرمـد خـارج   : الإجابات التي وجدت حول الاقتراح الثالث لأسلوب التخلص من النفايات المعديـة 
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من قبل كل من المستخدمين الطبيين والمستخدمين شبه الطبيـين   %12ـالمركز الاستشفائي، كانت ب

ن ي الإجابة التي يجهل كيف أدلت بها أفراد العينات رغـم أ من قبل فئة عاملات النظافة، وه %4و

منشـآت  الات النشـاطات العلاجيـة تخـدم    نعدام مرامد مخصصة لصنف نفايلا لذلك، فتقرالواقع ي

  .صحية بولاية قسنطينةال

جيدا، لا : كيف يعمل :إذا كان التخلص بمرمد المركز الاستشفائي: تابع) 2- 1- 3(العبارة رقم 

  ؟ملائمة لحاجياتكمإمكانياته ؟ هل يستعمل خصيصا للنفايات المعدية ؟يعمل جيدا، لا أدري

عبرت كل المستجوبات من عاملات النظافة أن المرمد تشغيله جيد، مع نصف المسـتخدمين شـبه   

مقابـل   ذلكمن مجموع العينات يروا ذلك، و %66من المستخدمين الطبيين بما معدله  79الطبيين و

 ـ ،افةـا عدا فئة عاملات النظـات مـنسبة ثلث العين وهيئـة عمـل    درون صـفة ـأبدوا أنهم لا ي

الاستشفائية المرمد، خصوصا المستخدمين شبه الطبيين الذين بمعدل نصف عدد مفرداتهم بالمصالح 

  ).39(ه الجزء الأعلى من الجدول رقم لا يدرون وضعية المرمد، وهو ما يوضح

  ة بالمركز الاستشفائي حسب مجتمع الدراسةيوضعية مرمد النفايات المعد): 39(جدول رقم 

  العينة

  

  لوضعيةا

المستخدمين 

  الطبيين

  المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  عوجمالم

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

شغيل المرمد
ت

  66  73  100  16  56  42  79  15  جيد  

  03  03  /  /  03  02  05  01  لا يعمل جيدا

  31  34  /  /  41  31  16  03  لا أدري

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

صية المرمد 
صو
خ

ت المعدية
للنفايا

  64  70  31  05  75  56  47  09  نعم  

  07  08  /  /  07  05  16  03  لا

  29  32  69  11  18  14  37  07  عدم إجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  
  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر
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ئي حسب مجتمع الدراسة وضعية مرمد النفايات المعدية بالمركز الاستشفا): 39(جدول رقم 

  )تابع(

  العينة

  

  ةضعيوال

المستخدمين 

  الطبيين

  المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  عوجمالم

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

 

ملائمة إمكانيته
  41  45  06  01  53  40  21  04  نعم  

  19  21  /  /  20  15  32  06  لا

  40  44  94  15  27  20  47  09  عدم إجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  
  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

فإجابات العينـات   الاستشفائي، دية التي تنتج بالمركزوأما ما يتعلق بخصوصية المرمد للنفايات المع

بأن المرمد الذي استقدم حديثا عوض المحرق القديم مخصص للنفايـات المعديـة،    %60زادت عن 

مـن   %07ن طبيين من المصالح الطبية مع آخر من المصالح الطبية دون أسـرة وكـذا   ومستخدمي

المستخدمين شبه الطبيين يروا أن المرمد غير مخصص فقط للنفايات المعدية، إضافة إلى ذلك نسبة 

  .حوالي الثلث من العينات لم تجب عن السؤال

للكميـة التـي ينتجهـا المركـز      و فيما يخص ملائمة إمكانيات المرمد لحاجيات المسـتخدمين أي 

 %19أنه ملائم لحاجيـاتهم، مقابـل   ) %44(الاستشفائي ابن باديس، يرى دون النصف من العينات 

 بأن المرمد لا يوافق الكمية المنتجة من النفايات المعدية ضمن مصـالحهم، وهـو  من العينات ترى 

الأكيـاس والحاويـات   (ايات المعديـة  ة لمقر ومكان تخزين النفيحيث المعاينة الميدان ،الواقعب الذي

عطـل  أو ت فايات غير المرمدة، خاصة حالـة توقـف  التراكم اليومي للنأبدت لنا  بالمرمد) الصفراء

نصفها كفتـرة راحـة حالـة     ،ساعات عمل 12الساعة وفق /كغ50حالة إمكانيته لترميد المرمد، وال

بـالمركز  يوميـا  نفايات معدية منتجـة  كغ  300رمد ما معدله أكثر من يتبريد الفرن، لا يمكنه أن 

من مفردات العينات مجتمع الدراسة امتنعت عـن   %40الاستشفائي ابن باديس، مع الإشارة إلى أن 

  .السؤال إجابة
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إذا كان التخلص من النفايات المعدية يتم خارج المركز الاستشفائي، مـن  ): 3-1-3(العبارة رقم 

  تخلص؟المسؤول عن نقل النفايات إلى مكان ال

  .لا أدري مصالح البلدية،المركز نفسه، 

للوقوف على إدراكات مجتمع الدراسة لوسائل النقل المستخدمة من قبل المركز الاستشفائي في نقـل  

وجدت الإجابة ف 3.1.3للتخلص منها، طرحت العبارة النفايات المعدية حالة تصريفها خارج المركز 

نقل النفايات المعدية خارج المركز، إضافة إلـى نسـبة    ون الجهة المسؤولة علىرلا يد %27بنسبة 

وهي النسـب التـي    البلدية، مصالح يمن مفردات العينة تنظر بأن المسؤول عن هذه العملية ه 8%

  .)40(يوضحها الجدول رقم 

مسؤولية نقل النفايات المعدية خارج المركز الاستشفائي للتخلص منها حسب ): 40(جدول رقم 

  نعينات الاستبيا

  العينة

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

  المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  عوجمالم

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

  65  71  50  08  75  56  37  07  المركز نفسه

  08  09  12  02  09  07  /  /  مصالح البلدية

  27  30  38  06  16  12  63  12  لا أدري 

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

من إجابات العينات عدم معرفة الجهة المسؤولة عن نقل النفايات المعديـة إلـى    %27نسبة  تعكس

مـن قبـل    %63والتي كانـت منهـا نسـبة     ه،خارج المركز حالة المعالجة والتخلص منها خارج

مفـردات عينـة    عدا(من العينات  %8لى نسبة المستخدمين الطبيين وثلث عاملات النظافة، إضافة إ

أجابت بأن الجهة المسؤولة عن هذه العملية هي مصالح البلديـة، أي مجمـوع   ) المستخدمين الطبيين

لا يدركون وسائل نقل النفايات المعدية لأي جهة تعمل، وذلك راجع إلى أن الشـاحنات   %35النسبة 

فالمشـاهد لهـا    ،"الخطر البيولـوجي "عليها عالميا لا تحمل أية إشارة وأية علامة خطر المتعارف 

أن الشـاحنة التـي   إضافة إلى ة الصلبة، ييمثلها بشاحنات مصالح البلدية المكلفة بجمع النفايات البلد
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تستعمل في ) الأكياس والحاويات الصفراء(تستعمل في المركز الاستشفائي لنقل النفايات المعدة ليلا 

الذي جعل نسبة الإجابة بـأن   ءوهو الشي أشياء أخرى،طبية الثقيلة والنهار لغرض جمع المعدات ال

، حيث كانت ثلاث أرباع مفـردات  %65المركز هو المسؤول عن نقل النفايات المعدية لا تزيد عن 

فقـط مـن    %37شبه الطبيين ونصف عاملات النظافة يعلمـون ذلـك، مقابـل     ينعينة المستخدم

  .المستخدمين الطبيين

  "معديةغير ال"التخلص النهائي من النفايات شبه المنزلية  تحليل. 2.3.2

لمركز بـا الجزء الثاني من المحور الثالث في تحليل التخلص النهائي من نفايات النشاطات العلاجية 

ل في تحليل معلومات المجتمع المستجوب حول الـتخلص مـن   ثالاستشفائي الجامعي ابن باديس يتم

الثاني الذي يتم فرزه في أكياس سوداء ويعمل على الـتخلص منـه    نفايات شبه المنزلية، الصنفال

وعليه طرحت عبارات هذا الجزء حـول   ،ضمن حلقة مجالات تشبه النفايات البلدية الصلبة المنزلية

مكان التخلص من النفايات غير المعدية و من الجهة المسؤولة عن نقلها وما هي طريقـة الـتخلص   

  .منها

  التخلص من النفايات غير المعدية يتم خارج أم داخل المركز الاستشفائي؟ ):1-2-3(العبارة رقم 

من مجتمع الاستبيان أجابوا بأن التخلص من النفايات غير المعدية يتم خارج المركز  %70أكثر من 

الـذين  و ،)%42(معرفة ذلك كانت من قبل المسـتخدمين الطبيـين    ستشفائي، وأضعف نسبة فيالا

من أن التخلص من النفايات شبه المنزليـة تـتم داخـل     %26 ـتهم أعلى نسبة ببالمقابل كانت إجاب

وا ذلـك، أي بمـا معدلـه    أالمركز مضاف إليها ما نسبته مستخدم شبه طبي في كل مصلحة طبية ر

من مفردات العينات عدا عاملات النظافة ترى مكان التخلص مـن النفايـات غيـر المعديـة      11%

ة لى اعتقاد المفردات التي أجابت بذلك أن الحاويات الحديديـة الكبيـر  داخلي، و يمكن إرجاع ذلك إ

الذي يتضح من خلال  ءوهو الشيهي أماكن التخلص النهائي،المتواجدة خلف المصالح الاستشفائية 

من مجتمع الدراسة  %16،مع الإشارة إلى أن )3.2.3(تحليل إجابات العينات في سؤال العبارة رقم 

  ).41(ح بمجمل ما سبق من الجدول رقمبارة و هو ما يتضلم يجب عن سؤال الع
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  مكان التخلص من النفايات غير المعدية حسب مجتمع الدراسة): 41(جدول رقم 

  العينة

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

  المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  المجموع

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

  11  12  /  /  09  07  26  05  ستشفائيداخل المركز الا

  73  80  75  12  80  60  42  08  خارج المركز الاستشفائي

  16  1  25  04  11  08  32  06  عدم الإجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر    

الاستشفائي مـن   إذا كان التخلص من النفايات غير المعدية خارج المركز): 2-2-3(العبارة رقم 

  .لا أدريمصالح البلدية،يعمل على نقلها إلى مكان التخلص النهائي؟المركز نفسه، 

 )42(حيث يتضح من خلال الجـدول رقـم   ) 3.1.3(تصبوا هذه العبارة إلى نفس هدف سؤال رقم 

  :أن

مقر التخلص منها حسب العينات نحو مسؤولية نقل النفايات غير المعدية ): 42(جدول رقم 

  جزئيةال

  العينة

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

  المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  المجموع

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

  69  76  62  10  76  57  47  09  المركز نفسه

  11  12  06  01  13  10  05  01  مصالح البلدية

  20  22  32  05  11  08  48  09  لا أدري 

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر
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  : التعليق

مقابـل العلـم    %7ما كان نسبته عدم الدراية بالجهة المسؤولة عن نقل النفايات المعدية نقص بنسبة 

لكـن   ،بالجهة المسؤولة عن نقل النفايات غير المعدية لدى كل مفردات العينات الجزئية المسـتجوبة 

ل النفايات شـبه المنزليـة إلـى    قد بأن مصالح البلدية هي التي تعمل على نكان ذلك بزيادة الاعتقا

من المستخدمين الطبيين الـذين   %5خارج المركز الاستشفائي للأسباب السالفة الذكر، وهذا من قبل 

زيادة لنسبة إجابات المستخدمين شبه الطبيين بأن مصـالح   %4لم يجيبوا بهذا عن النفايات المعدية و

ي المسؤولة عن مجال نقل النفايات غير المعدية خارج المقر، وهو ما أدى إلى زيادة نسـبة  البلدية ه

من مجتمع الدراسة الذي يربط نقل النفايات شبه المنزلية بمصـالح   %11الإجابات التي وصلت إلى 

ربـات  البلدية للصورة الذهنية الرابطة بينهما، ولغياب المعايير المتعارف عليها في عنونة وإشارة ع

إجابة من مجموع العينات بأن حسـبهم المركـز    %69وشاحنات نقل النفايات عبر الطرقات، مقابل 

) الأكيـاس السـوداء  (ينقل النفايات غير المعدية ) شاحنات المركز(الاستشفائي ابن باديس بإمكانيته 

عرفـة مفـردات   خارج المقر نحو مكان التخلص النهائي منها، والذي جاءت العبارة التالية لتحليل م

الاستبيان للطريقة التي يتخلص بها من النفايات غير المعدية بتلك الأماكن التي خارج مقر المركـز  

  .الاستشفائي ابن باديس

  هل تعلمون طريقة معالجة والتخلص من نفاياتكم غير المعدية؟): 3-2-3(العبارة رقم 

  ؟حددها وأين تتم: إذا كان نعم 

ثـلاث   ي، حـوال ةغير المعدي ومكان التخلص من النفايات ةبة عن طريقعدم إجا %6باستثناء نسبة 

الشيء الملاحظ مـن   والمنزلية، وهأرباع مجتمع الدراسة لا يعلموا طريقة التخلص من نفاياتهم شبه 

 ):43(الجدول رقم 
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  زئيةنسب معرفة طريقة التخلص من النفايات غير المعدية من قبل العينات الج): 43(جدول رقم 

  العينة

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

  المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  المجموع

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

  20  22  19  03  24  18  05  01  نعم

  74  81  75  12  72  54  79  15  لا

  06  07  06  01  04  03  16  03  عدم الإجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

من  %79نسبة والمتمثلة في ، %74التي بلغت ) 3.2.3(ويرجع أسباب عدم المعرفة بجواب العبارة 

من قبـل المسـتخدمين شـبه     %3ل منها بـ قمن عاملات النظافة وأ %75المستخدمين الطبيين ثم 

هـذا المجـال، خاصـة للفئتـين      الطبيين، إلى غياب المعلومة في ظل غياب ونقص التكوين فـي 

 ــالأوليتين، وهو الشيء الذي جعل نسبتهما هي الأقل عند المجي ن بمعرفـة مكـان وطريقـة    ـبي

بأن طريقة التخلص مـن   أسرةحيث أجاب مستخدم طبي واحد عن المصالح الطبية دون  ،التخلص

ذلك، وعاملات النظافـة  النفايات غير المعدية تتم بحرقها في المفرغة العمومية دون أن يحدد مكان 

الثلاث اللاتي أجبن أن الطريقة هي التفريغ في المفرغة كانت عن المصالح الطبية والمصالح الطبية 

من إجابات المستخدمين شبه الطبيين كانت غالبا إجابتهم بأن طريقـة   %24دون أسرة، وعن نسبة 

ين بالمصـالح الجراحيـة أن   لمستخدمالتخلص هي الحرق في المفرغة العمومية، وضمنها من قبل ا

  .المكان هو مفرغة عين اسمارة أو مفرغة ابن باديس

ايات النشـاطات العلاجيـة ومجالاتهـا    ـارف العينات التي تخص نفـتحليل معلومات ومع. 4.2

  )الأسئلة العامة(

تتمثل المجالات التي ترتبط بمراحل تسيير نفايات النشاطات العلاجيـة فـي مختلـف النصـوص     

نجم جراء التسيير غيـر العقلانـي   ة والقانونية التي تتعلق بها، والمخاطر والآثار التي قد تالتشريعي

المستدام سواء على صحة العاملين والمجتمع أو السلامة البيئية، ومعارف هذه المجـالات تتـأتى   و

 ـانطلاقا من التكوين وتوفير المعلومة لدى كافة شرائح مجتمع المركز الاستشفائي، وحالـة    هانقص
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تنشأ مشاكل ومعوقات تزيد من تعقيد تنفيذ التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية التي ينتجهـا  

وللوقوف على مستوى وطبيعة معارف فئات عينات مجتمع الاستبيان  المركز الاستشفائي الجامعي،

اءت عبـارات  والتي تخص ما ذكر أعلاه،ج التي تعكس واقع مجتمع المركز الاستشفائي ابن باديس،

  :التالية) الأسئلة العامة(المحور الرابع 

  ؟هل تم إجراء دراسة لتقدير كمية النفايات على مستوى مصلحتكم): 1-4(العبارة رقم 

عملـون  التـي ي و ،يهدف هذا السؤال للوصول إلى معلومة الفئات حول كمية ما ينتجونه من نفايات

مـن فئـات    %60منها، حيث أجاب أكثـر مـن   عها بمصالحهم لنقلها والتخلص ايدإفرزها وعلى 

تهم، وهـو مـا يتضـح    فايات مصـلح نلدراسة ميدانية تخص تقدير كمية  واالمجتمع بأنه لم يتعرض

  ).44(بالجدول رقم 

  لكمية النفايات بالمصالح الاستشفائيةإثبات دراسات ميدانية ): 44(جدول رقم 

  العينة

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

  المستخدمين 

  ه الطبيينشب

  عاملات 

  النظافة
  عوجمالم

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

  31  34  06  01  40  30  16  03  نعم

  65  71  94  15  56  42  74  14  لا

  04  05  /  /  04  03  10  02  عدم الإجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  : التعليق 

 ، ويرجع ذلـك  )%94(النظافة أعلى نسب عدم معرفة كمية نفايات مصلحتهم كانت إجابات عاملات 

فئة المستخدمين الطبيين الذين يرون بأن مثـل هـذه    نإشراكهم في مثل هذه الدراسات، وتليه ملعد

المعلومة والدراسات تخص غيرهم، فكانت نسبة الذين لا يعلمون كمية نفايـات مصـالحهم تقـارب    

فئة المستخدمين شبه الطبيين الذين مثلوا أقل فئة تجهـل كميـة نفايـاتهم     ثلاث أرباع عددهم، وعن

منوطة بهم، فهم الـذين أعلـى    الاستشفائية ، وباعتبار مسؤولية السهر على تسير المصالح)56%(

أن أجروا دراسة ميدانية لتقدير كميـة  ، حيث أنهم سبق و)%40(معرفة كمية نفايات مصالحهم بنسبة 

قدرت الكمية و ،بالمصالح الاستشفائية) لأكياس السوداءا(دون النفايات غير المعدية  النفايات المعدية
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هذا مثل ما أشـير إليـه   اليوم نفايات معدية، و/كغ 10-8لي التي أشاروا إليها في إجابتهم أنها حوا

ومصلحة أمراض المعـدة   )يوم/كغ 10(مصلحة الطفيليات و) يوم/كغ 10-5(بمصلحة علم الخلايا 

وهي الكمية التي تقارب ما قدرناه على مستوى المركز الاستشفائي ابـن   ،)يوم/كغ 10-8( عاءوالأم

إنتـاج نفايـات معديـة بـأكثر مـن      مكونة له بحوالي ائية ـاستشفمصلحة  50س من خلال ـبادي

  .اليوم/كغ360

 هل لديكم معلومات عن النصوص التشريعية المتعلقة بنفايات النشاطات): 2- 4(العبارة رقم 

  كيف كان ذلك؟) نعم(ذلك ؟ وإذا كان  أسبابما هي ) لا(؟ إذا كان العلاجية

تعتبر النصوص والمراسيم التشريعية بمثابة المرجعية في تحديد السلوكات وطرق تنفيذ مراحل 

تسيير نفايات النشاطات العلاجية، غير أن مجتمع فئات العينات أجاب بحوالي الثلثين أن ليس لدله 

لاجية، حيث يظهر من الجدول لمرجع التشريعي في التعامل مع نفايات النشاطات العمعلومات عن ا

  :أن) 45(رقم 

  قبل مفردات العينات من نسبة معرفة النصوص التشريعية): 45(جدول رقم 

  العينة

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

  المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  عوجمالم

  %  العدد  %  ددالع  %  العدد %  العدد

  30  33  06  01  34  29  16  03  نعم

  64  70  94  15  55  41  74  14  لا

  06  07  /  /  11  05  10  02  عدم الإجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

) %94(أعلى النسب تنازليا في عدم معرفة النصوص التشريعية تتمثـل عنـد عـاملات النظافـة     

أرجعت عاملات النظافة وثم المستخدمين شبه الطبيين بنصف عددهم، ) %74(فالمستخدمين الطبيين 

ذلك إلى غياب التكوين ليس فقط في معلومة التشريع بل حتى بكل ما يرتبط بالتعامل مـع نفايـات   

عـدم   وأخرى ترى ،النشاطات العلاجية، وسجلت من إحداهن التصريح بأنها لا تهتم بهذا الموضوع

الرغبة في ذلك، أما المستخدمين الطبيين فارجعوا عدم المعرفة إلى نقص المعلومة وغياب الوثـائق  
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لـيس لديـه معلومـة     مـنهم ) %55(شبه الطبيين  نـوعن المستخدمي ايات،ـالمرتبطة بتسيير النف

 ـ ،التشريع وع فبالمصالح الطبية أجابوا بأن غياب الاتصال ووجود رجال مختصين في هذا الموض

أجابوا بغياب برامج وبرنامج التكوين  بباقي المصالح الاستشفائيةهو السبب في غياب المعلومات، و

التنسيق بين مختلف المسؤوليات عدم الجدية وإضافة إلى نقص المعلومة، و) خاصة فئة الممرضين(

 ـ ـذا عدم وجود أيـوك ،أنواع المصالحب ت وع نفايـات النشـاطا  ـام دراسية تكوينية حـول موض

، مـن  هممـن  %34وهو الشيء الذي جعل إدراك النصوص التشريعية يتمثل إلا عند فئة  ،العلاجية

اطات الطبيـة والنشـاطات شـبه    ـمديرية النش والذي تقدمه ،متواصلالطبي التكوين شبه الخلال 

مختلف مذكرات المصالح ووثيقة لجنـة محاربـة الالتهابـات الاستشـفائية     هم على الطبية، وتوفر

(CLIN)  المتعلـق بتسـيير نفايـات     478-03إلى المرسـوم التنفيـذي   التـي غاب عنها الإشارة

 19، والثلاث المستخدمين الطبيين مـن  م2004أكتوبر  /سبتمبرالنشاطات العلاجية رغم صدورها 

أرجعوا ذلك إلى قراءة المعلقات وتوفر لدى بعضهم وثائق وزاريـة   ،الذين أجابوا بمعرفة النصوص

  .مفردات من المجتمع المستجوب لم تجب عن سؤال العبارة 07نشير إلى أن وجال، في هذا الم

هل لديكم معلومات حول المخاطر الرئيسية المرتبطة بالمعالجة غير السليمة ): 3-4(العبارة رقم 

  للنفايات؟ 

  إذا كان نعم ما هي تلك المخاطر؟

  وإذا كان لا لأي سبب تجهلونها؟

أنهـا تجهـل   ) %64(والتشريع التي عكست أكبر من نصف عينة الدراسة بعد نقطة معرفة القوانين 

مخاطر نفايـات النشـاطات   لإلى معرفة نسب إدراكات مفردات العينات ) 3-4(ذلك، تهدف العبارة 

  . العلاجية التي يتعاملون معها يوميا
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  العيناتنسبة معرفة مخاطر التسيير السيئ للنفايات من قبل مفردات ): 46(جدول رقم

  العينة

  

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

  المستخدمين 

  شبه الطبيين

  عاملات 

  النظافة
  عوجمالم

  %  العدد  %  العدد  %  العدد %  العدد

  74  81  94  15  71  53  68  13  نعم

  17  19  06  01  20  15  16  03  لا

  09  10  /  /  09  07  16  03  عدم الإجابة

  100  110  100  16  100  75  100  19  المجموع

  

  ]من إعداد الطالب: [المصدر

  :التعليق

وعاملات النظافة أكثر من نجد أن كل من الطبيين وشبه الطبيين ) 46(فمن خلال الجدول رقم 

الثلثين منهم يعرفون مخاطر نفايات مصالحهم، حيث كانت أعلى نسبة لدى عاملات النظافة 

أن منبه الخطر والحذر عند ، والسبب في ذلك %68فالأطباء بـ %71بـثم شبه الطبيين  %94بـ

عاملات النظافة يومي، بحكم مسؤوليتهن في جمع النفايات وتوظيباتها، والذي يقل عنه عند 

طر فأدنى نسبة كانت عند اخمالمستخدمين شبه الطبيين لثقل مهامهم، أما نسب عدم معرفة ال

مهمة النفايات لا كونهم يعتبرون  ،%16ثم عند المستخدمين الطبيين بـ %6عاملات النظافة بـ

طر لم تشر إلى اخمأن كل العينات التي أجابت بعدم معرفة الونشير م الآخرين، اتخصهم ومن مه

من العينات لم  %09أسباب ذلك، إلا في بعض الحالات التي آلتها إلى نقص المعلومة، إضافة إلى 

  .تجب كليا عن العبارة

غالب طر نفايات مصالحهم، تمثلت اخما بمن عينات الدراسة التي أبدت معرفته %74نسبة  أما

التي تكون والجروح الوغز  اتإصاب ،التي تصيب العاملين عليهاالعدوى : الأخطار التي أبدوها في

التلوث الذي تحدثه النفايات على الأوساط البيئية، وكانت نسب إجابات أنواع كذا و ،بالدم الملوث

  :يالأخطار التي أجابوا بها حسب العينات كما يل

، الإصابة بالوغز وبالدم الملوث )%13(، أمراض التهاب الكبد )%29(عدوى صحية تمس العاملين 

  ، أمراض الإلتهابات )%01(، مرض الكوليرا )%02(، مرض السل )%13(، مرض السيدا )18%(
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، المكروبات )%01(، ضعف المقاومة )%13"(التربة، الجو، الماء"، تلويث البيئة)%08(الاستشفائية 

  :يالتالمستجوبة وفق الجدول العبر الفئات  هانسب الإجابة عن وتمثلت، )02%(

  نسب إجابات العينات حول معارف أخطار النفايات): 47(جدول رقم   

  العينة

  الأجوبة

المستخدمين 

  الطبيين

عاملات 

  النظافة 

المستخدمين 

  شبه الطبيين 
  المجموع

  %100 %61  %15 %24  عدوى صحية تمس العاملين

 %100 %42 %58  /  أمراض التهاب الكبد

  %100  %60 %32  %08  الإصابة بالوغز وبالدم الملوث

 %100 %42 %58  /  مرض السيدا

 %100  / %100  /  مرض السل

 %100  %100  /  /  مرض الكوليرا

 %100 %75  / %25  أمراض الإلتهابات الاستشفائية

 %100  %83  %06 %11  "التربة،الجو،الماء"تلويث البيئة

 %100 %100  /  /  ضعف المقاومة

 %100  / %100  /  المكروبات

  

  ] الطالبإعداد  من[ :المصدر

  :التعليق

نسب معارف هو الذي جعل والتكوين  ةأن سبب نقص المعلوم) 47(من الجدول رقم نستنتج 

طر النفايات، حيث أن فئة الطبيين ركزوا على العدوى التي اخمالعينات متذبذبة وغير كافية حول 

صيب الأفراد ولم يذكروا أمراض التهاب الكبد الفيروسي ومرض فقدان المناعة المكتسبة اللذان ت

يذكران كلما ذكرت أخطار نفايات النشاطات العلاجية، في حين الخوف الذي لمسناه لدى عاملات 

ذي النظافة عن أخطار مهنتهن في التعامل مع النفايات، جعلهن يركزن على أمراض التهاب الكبد ال

ار أعلى ـابة عن هته الأخطـاير ومرض السيدا، أين كانت نسبة الإجـيطلقون عليه اسم الصف

نسبة لديهن، ولكن دوما ولقلة توفر المعلومة فإنهن يجهلن أخطار أمراض الالتهابات الاستشفائية، إذ 

عن  تهمجابإ تالذين كانأكبر فئة شبه الطبيين  ةوبنسب ،كانت معرفتها مقتصرة إلا على فئة الطبيين

  .الأخرىمرتفعة مقارنة مع الفئات  ةنسب معرفبكل أنواع المخاطر و
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كرت من قبل فئات العينات لم يتم التطرق ضمنها إلى ضية التي ذُلكن الملاحظ على الأخطار المر

الاستشفائية، والتي  ممثل أخطار الغازات السامة التي يبعثها مرمد حرق نفايات أنشطة مصالحه

ها يوميا داخل المركز الاستشفائي ابن باديس، ناهيك عن أخطار غياب النظافة بالمركز يستنشقون

طر اخممن انتشار القطط والكلاب قرب مقر تخزين النفايات أمام مصلحة الولادة، وغيرها من 

تعطل مرمد المركز الاستشفائي ابن باديس عن التشغيل، والعمل على تصريف النفايات المعدية 

تضر بسلامة  ملوثاتالمفرغة العمومية غير المراقبة، وما يمكن أن تحدثه من أوبئة و الخطرة إلى

  .وصحة البيئة والمجتمع ككل

   ما هي أهم حاجياتكم في ميدان التكوين والمعلومة في مجال النفايات؟ ): 4- 4(العبارة رقم 

 والإطارلاستشفائية عبر إجابات العينات لإدراكاتهم لكمية النفايات التي تنتج عن مصالحهم ا

المرجعي القانوني لها، وكذا بعض المخاطر التي يمكن أن يواجهونها أثناء تعاملهم مع أصناف 

والتي تليها إلى ختم محور معلومات ) 4-4(نفايات النشاطات العلاجية، تهدف العبارة رقم 

والتعلم فيها لمواجهة  ومعارف العينات حول النفايات بالتطلعات التي تريد مفردات الدراسة التكوين

    .    مختلف المشاكل الرئيسية للنفايات التي سجلوها ويسجلونها يوميا على مستوى مصالحهم

، نجد )4-4(من مجموع عينات مجتمع الدراسة التي لم تجب عن العبارة ) %59(نسبة  فباستثناء

على محور المعلومة أدناه، أن حاجيات فئات العينات التي أجابت انصبت ) 23(من الشكل رقم 

   .والتكوين من كل جوانبها، خصوصا التكوين الميداني والمعلومة المرتبطة بالموضوع
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لمحاور حاجيات مجموع فئات الدراسة في التكوين والتعلم حول  رسم بياني): 23(شكل رقم 

  النفايات

قواعد التسییر 
والتنسیق بین الفئات

 %٢٢

أیام تحسیسیة حول 
المخاطر والوقایة 

والامراض
 %١٨

المعلومة والوثائق 
والقانون
 %٢٧

التكوین والتدقیق 
المیداني المتواصل

 %٢٩

أشخاص مختصین 
 %٤

  
  ]من إعداد الطالب:[ المصدر  

  :التعليق

هي  ؛ظ أن أكبر الحاجيات في التكوين والمعلومة لدى العينات أجمعنلاح) 23(من خلال الشكل 

تصحيح وتفادي الأخطاء، خصوصا عند منبع  علىالتطبيقات الميدانية المتواصلة التي تساعدهم 

إنتاج النفايات أين تكثر الإصابات والحوادث، وطرق توظيبها وتصريفها، والتي تنبني على توفير 

عية للسياسة والقوانين المتعلقة بأسلوب تسيير النفايات بالمركز الاستشفائي المعلومة والوثائق المرج

المعرفية والتكوينية، ثم  العيناتمن حاجيات  %27بـ الأخيرةابن باديس، حيث تمثلت نسبة هذه 

 %22داخل المصالح الاستشفائية بـتلتها ضرورة معرفة حيثيات القواعد التي تسير بها النفايات 

 الأمراضاية من ـاطر للوقـالتحسيسية حول المخ الأيـام إجراء، فضرورة الإجاباتمن 

، وسجل فرد من الطبيين وأخر من شبه الطبيين حاجياتهم إلى توفير أشخاص مختصين %18بـ

بالمركز الاستشفائي ابن باديس، يعملون على تكوينهم وتدريبهم بشكل كفء حول كل حيثيات 

التي تغيب عن المركز الاستشفائي ابن باديس وتعكس  الأشياءنفايات النشاطات العلاجية، وهي 

تدقيقنا الذي قمنا به في الفصل الرابع حول دور مديرية النشاطات الطبية وشبه الطبية المسؤولة عن 

وجدنا طبيعة التكوين مفتقر إلى استحداثه ومواكبته لما  أينالتكوين والمعلومة في مجال النفايات، 

اره إلا على فئة المراقبين شبه ـاقتصولقوانين الوطنية والجهود الدولية، هو موجود حاليا با



 داخل المصالح الاستشفائية الفصل الخامس       دراسة وتحليل تسيير نفايات النشاطات العلاجية
 

 
 

227

حية ـالمقابل بتعليق المذكرات وإصدار ملصقات توضي الإعلام زيادة إلى غيـابالطبيين، 

  .للتوعية، والدورية والبرمجة المتواصلة في ذلك

المركز (مصلحتكم  ما هي أهم المشاكل الرئيسة المسجلة على مستوى): 5- 4(العبارة رقم 

  المتعلقة بالتخلص من النفايات؟) الاستشفائي ابن باديس

 والأيامإن ما سجله مطالب عينات مجتمع الدراسة من حاجيات التكوين الميداني وتوفير المعلومة 

مع نفايات أنشطتهم بمختلف المصالح  التحسيسية، مرده طبيعة المشاكل اليومية التي يواجهونها

عدم عنايتهم  التمسنالتي يتواجدون فيها، فمن خلال تصفحنا لإجابات العينات التي الاستشفائية ا

من إجابات العينات، تمثلت ) %54(أجوبة العبارة السابقة وهذه العبارة التي غابت عنها  بملء

  :فيما يعكسه الرسم البياني التالي بإجاباتهمالمشاكل التي أدلو بها وفق نسب تكرارها 

رسم بياني لأهم مشاكل النفايات الموجودة بالمصالح الاستشفائية حسب عينات  ):23(شكل رقم 

  الدراسة

  

غیاب النظافة 
واللامبالات

%١٥

تعطل المرمد
%٢

عدم انتظام تصریف 
النفایات
%١٦

مشكل التموین 
بالتوظیبات

%٣٣

غیاب أماكن التخزین 
ومعداتھا
%١٦

نقص المعلومة
%١٨

  

  ]من إعداد الطالب[  :المصدر

  :التعليق

نجد أن أكبر مشكل تعاني منه المصالح الاستشفائية بالمركز الاستشفائي ) 25(من خلال الشكل رقم 

 ام السائدـتصريفها، وكذا الجو الع ايات وطرقـابن باديس مرتبط بمجالات فرز وتخزين النف

لتوظيب يشهد انقطاعات في تموينها، وهي إما كبيرة اكياس وحاويات أ، فتموين المصالح ببهـا
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عيتها التي تعاني المصالح نوالحجم أو صغيرة عن متطلبات إنتاج النفايات بالمصالح، مع إشكالية 

، وعن مذيبةلها لتوظيب نفايات سامة بها مواد المعتبر من النفايات من استعما الإنتاجالتقنية ذات 

غير مطابقة تماما للمؤشرات المعيارية في ووجدنا أنها  ن التخزين التي دققناها سابقاكأما

العينات أن لها مشاكل في مكانها والمعدات التي تجمع  إجاباتمن  %16مواصفاتها، سجلت 

مشكلته تطابقه مع أوقات  ،هابالتي توجد  نالأماكالنفايات بها، والوقت الذي تصرف النفايات من 

العملية غير منتظم  إجراءاتكثافة العمل، مما يجعل مكوثها أكثر من المدة المحددة لها وأسلوب 

 الواقع الموجودأن نتيجة  الإجاباتمن  %15التي عكستها  الأمور، وهي والزمنيةالمعالم المكانية 

من  %18تمرارية في المتابعة والتحسيس، والتي كانت وعدم الاس واللامبالاةشكل غياب النظافة 

ترجعها إلى نقص المعلومة التي ألحت عليها في حاجياتهم المرتبطة بمجال تسيير نفايات  الإجابات

    .النشاطات العلاجية

إن ما يمكن إضافته إلى واقع تسيير نفايات المركز الاستشفائي ابن باديس الذي وصفناه بالفصل 

ه بعيد التطابق مع المعايير الدولية والأطر القانونية في تنظيمها وسيرورتها، أن إجابات الرابع بأن

التي هدفنا منها التدقيق أكثر في ) الطبيين، شبه الطبيين، عاملات النظافة: فئات(عينات الاستبيان 

ات واقع كمية نفايات أنشطة هياكل ومصالح المركز الاستشفائي، عكست كفاءات تسيير النفاي

الموجودة بالمصالح الاستشفائية متدنية ومعارفهم حول النفايات التي تنتجها أنشطتهم العلاجية من 

  .كميتها وإطارها القانوني الموجه لها وكذا مخاطرها على البيئة والصحة في مستواه الأدنى

ا وحالة فمن خلال محوري الظروف الحالية لنفايات النشاطات العلاجية من ناحية جمعها وتخزينه

عن وجود فرز لنفايات النشاطات العلاجية داخل المصالح  %98تصريفها، وجد أن ما تم تأكيده بـ

الاستشفائية إلى نفايات معدية وأخرى عادية، واقعه ربع عاملات النظافة يرين أنه غير واضح 

منحناه  الدراسة لا يطبقونه بشكل جيد، وذلك مستنبط من المثال الذي مجتمعمن  %50وأكثر من 

عن الحافظات التي تدرج في خانة النفايات المعدية، ونصف عاملات النظافة اللاتي يضعن 

الصفراء أو السوداء وليس في الحاويات  الأكياسالشفرات والقارورات الزجاجية الصغيرة في 

من المصالح الاستشفائية ليست بها تواجد  %15المخصصة لذلك، ولتذبذب التموين بالتوظيبات 

تظم لحاويات وأكياس التوظيب خاصة بالمصالح الطبية، إضافة إلى التدقيق العيني التقني من

إلا للإبر دون الشفرات والزجاجات التي يعملون  هاكشف أنها تستعمل ؛العينات للحاوياتلاستعمال 

بالجروح، وعن طبيعة حاويات جمع  الإصاباتالتي تزيد من مخاطر  الأكياسعلى وضعها ضمن 

، ولونها أسود حتى )لا تتوفر على أداة الإغلاق(منها غير محكمة الإغلاق  %28بات فـالتوظي
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بالنسبة للأكياس الصفراء، وهي غائبة تماما بمصلحة الطب الداخلي وبكافة أسرة المرضى التي 

  .إما على الأرض أو فوق طاولات الأسرةتلقى النفايات عندها 

ومدة مكوثها بالمصالح الاستشفائية، أسفرت نتائج  تياوعن طبيعة الحالة التي بها تخزين النفا

  :الأجوبة أنها

E 47%   من المصالح الاستشفائية يغيب عنها مكان مخصص للتخزين الخاص بنفايات النشاطات

  .العلاجية

E 53%   عديم   %80: وضعيته للنفاياتمن المصالح الاستشفائية التي بها مكان لتخزين وسيط

غير مكيف لأكياس   %67الح الطبية والجراحية التي بها ثقل كمية النفايات، النظافة خاصة بالمص

  %50وغير مستقر المعالم، أكثر من  تخزينللغير مخصص   %60وحاويات النفايات، أكثر من 

  .الممراتب وألوجوده بالشرفات  هيليس به تهوية وإن وجدت ف

E  لح الاستعجالية والجراحية التي يعتمد ساعة خاصة بالمصا 24مدة مكوث النفايات به تزيد عن

فيها على تصريف النفايات بالمصاعد التي تتعطل دوريا، ولثقل المهام من جهة أخرى، وتزيد عن 

كون التوظيبات غير مكيفة مع كميات  ؛التي إنتاج النفايات بها قليلبساعة بالمصالح التقنية و 72

    .حتى تمتلئتظر تصريفها يننفاياتهم و

من العينات المستجوبة ترى بأن النفايات حالت   %44ة التي بها تخزين النفايات، وللوضعي

  .اللامبالاة وغياب المسؤول المباشر عن ذلك بالمصلحة بسببتصريفها غير ملائمة 

ايات أنشطتهم وطرق التخلص ـان عن كمية نفـات عينة الاستبيـوفيما يتعلق بمحور معلوم

نسبة لما يخص النفايات المعدية، تبين ي والمخاطر المحتملة بها، فبالا، ومعرفة إطارها القانونـمنه

من المجتمع   %11من عينة عاملات النظافة لا يعرفون أن النفايات المعدية ترمد و  %40أن 

مستوى مرمد المركز الاستشفائي، حيث على المستجوب يرون أن التخلص منها يتم بالتفريغ وليس 

 إجاباتهمبأن التخلص من النفايات المعدية يتم خارج المركز، والباقي منهم يروا   %45أكثر من 

التي تنتجها أنشطة مصالحهم كانت بأقل  مرمد المركز لكمية النفايات المعدية إمكانياتعن ملائمة 

من العينات ترى أنها تتم بغير   %35، وحالة توقف المرمد عن التشغيل فحوالي   %55من 

دة بالمركز الاستشفائي ابن باديس، لعدم وجود دلالات وإشارات خاصة على النقل الموجو إمكانيات

  .شاحنات نقلها ومشابهتها لما هو لدى المصالح البلدية

من مجتمع الدراسة لا يعرفون طريقة التخلص   %74ـأما المعلومات المرتبطة بالنفايات العادية ف

من مفردات   %65جال النفايات، إذ بذلك منها، وترجع تلك النسبة لقلة المعلومة والتكوين في م
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لا يعلمون النصوص القانونية الموجهة   %64العينات لا تعلم كمية النفايات المنتجة بمصالحهم، و

بالتصاعد عند عاملات النظافة والمستخدمين الطبيين والمستخدمين شبه لتصرفاتهم خصوصا 

لم يدلوا بمعرفتهم من العينات   %26حوالي الطبيين غير المراقبين، إضافة إلى النسبة المعتبرة ب

لمخاطر التسيير السيئ لنفاياتهم، والتي حصرت لدى الفئة التي تعرف ذلك إلا في المخاطر 

  .المرضية الصحية، دون مخاطر الترميد الداخلي للنفايات التي يستنشقون غازاتها السامة يوميا

حاجيات المجتمع الاستشفائي العامل  أبرزت من الاستبيان، الأخيرتانومن جهة أخرى العبارتان 

بالمركز الاستشفائي ابن باديس لإجراء التكوين المستمر وتوفير المعلومة، خصوصا ما يتعلق 

بقواعد تسيير النفايات والوثائق المرتبطة بها، وكذا للأيام التحسيسية حول المخاطر والوقاية من 

مشكلة التموين بالتوظيبات وغياب أماكن ومعدات  بإجاباتهم في انعكست، والمشاكل التي الأمراض

في غياب النظافة واللامبالاة من ملاحظاتهم تتمثل   %15تخزينها وعدم انتظام تصريفها، مما جعل 

     .تجاه نفايات النشاطات العلاجية
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  ـةـــاتمـــــالخــ

التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية أسلوب قائم على طبيعة في ختام البحث يمكن القول أن  

الدولية المتعارف عليها، ويجسد باستراتيجيات  والأطرمبادئ ومعايير تستمد من النظم القانونية 

بها النفايات التي تنتجها الهيئات وسياسات ضمن نظام متكامل يطبق على جميع المراحل التي تمر 

الاستمرارية في مراجعته وتطوير القدرات والكفاءات في تنفيذه،  يعمل علىو والمنشآت الصحية،

ومن خلال الدراسة النظرية والتطبيقية للموضوع توصلنا إلى نتيجة إيجابية الفرضية التي طرحناها 

ثال عليها المركز الاستشفائي الجامعي ابن في بداية البحث، من أن المنشآت الصحية الوطنية وم

باديس بقسنطينة لا تزال أساليب تسييرها لنفايات أنشطتها العلاجية بعيدة التطابق والتجسيد وفق 

ومستوى المعارف والكفاءات لدى المجموعة  ،إملاءات النظام القانوني ومواصفات المعايير الدولية

إضافة إلى النتائج ، ن على مجالاتها في سلمياته الدنياالاستشفائية اتجاه النفايات التي يعملو

  :                التالية والاقتراحات

  النتـائـج :أولا

رغم تعدد المقاربات والجهات المعتمدة في تحديد مفهوم نفايات النشاطات العلاجية واختلاف  -1

ية والمرجع في تحديد استعتبر المقاربة القانونية الدعامة الأس ا،ـاتهم وتصوراتهم لهـوجه

كونها تعمل على تحديد مسؤولية الهيئات العلاجية وتصرفاتهم اتجاه نفايات أنشطتهم التي  المفاهيم،

   .ينتجونها

تسيير نفايات النشاطات العلاجية إلا على النفايات الصلبة وشبه الصلبة تنا عن دراس انصبت -2

ايات في المفهوم الدقيق ـلة لا تمثل مشكل النفائـالنفايات السويرجع ذلك إلى أن وشبه السائلة، 

لها، وصنف النفايات الإشعاعية التي تنتجها الهيئات والمنشات الصحية تستدعي إطار قانوني خاص 

.                                                                العديد من الأطراف لخصوصياتها تتدخل فيه ،ومفرد

 نممارسيالات النشاطات العلاجية التي تنتجها مجموع الهيئات والمنشآت الصحية وتتكون نفاي -3

ات ـي النفايـكباق ا تتمـمعالجته ،)%70(من نفايات عادية تشبه المنزلية  المعتمدينللصحة 

صحة الإنسان، عملية سلامة الأوساط البيئية وتضر ب )%30( ونفايات خاصة وخطرة الصلبة،

من صنف نفايات النشاطات العلاجية ضمن عالم النفايات في خانة النفايات جعل ت دمجهم ومزجهم

  .     الخطرة
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تعد الملوثات الكيميائية والبيولوجية الموجودة في نفايات النشاطات العلاجية السبب الرئيسي في  -4

 رتسييوال الإهمالويرجع ذلك إلى البيئية،  الأوساط الفتاكة وتسمم بالأمراضتشكل مخاطر العدوى 

مرد ذلك والقانونية،  والأطرالمعايير البيئية الدولية ب المطبقةغير العقلاني والمعالجة غير المحكمة و

.                                                                              تسييرهاهو نقص المعلومة وضعف الكفاءات والجهود لدى المعنيين ب

لنفايات النشاطات العلاجية في المجال العام لحماية البيئة في إطار التنمية ام القانوني يندرج النظ -5

، ورغم الجهود المحلية المعتبرة في تثمينه، فإنه يتطلب التكثيف من التنظيمات المستدامة

من  انطلاقا ،بنصوص ومراسيم تفصل أكثر مجالات تسيير نفايات النشاطات العلاجية والإجراءات

ات ـمهنة العلاج والصحة اتجاه نفايمعتمدين فـي ارسين الـورسم مسؤولية الممح ـتوضي

أنشطتهم، وتفصيل إجراءات تسيير النفايات من فرزها إلى التخلص منها بمنشات المعالجة التي 

المسموح  النفايات؛ والتي توضع بها تتطلب مراسيم ونصوص قانونية خاصة بكل نوع منها

تشجيع الاستثمار في والإجراءات والمعايير التي تنفذ المعالجة بها، وهذا ل هابمعالجتها على مستوا

الآثار والمخاطر التي حد وتقلل إلى أدنى النظيفة وإحداث منشآت معالجة تحد  تاستقدام التكنولوجيا

   .                       تشكلها طبيعة نفايات النشاطات العلاجية الخاصة والخطرة

  وقائية شاملة ومتكاملة إستراتيجيةالتنمية المستدامة في تسيير النفايات  اتيجيةإسترتعتبر  -6

من بين و ؛ومؤشراتها أركانهاظهرت باستجادة قضايا عجلت بتطويرها، فبذلت جهود عالمية لوضع 

 21أجندة القرن : نجد ضعت معالم وأبعاد التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجيةتلك التي و

في  الأعضاء، توجيهات الجلسة السادسة من مؤتمر م1992بالبرازيل سنة  الأرضمر قمة بمؤت

، والخطوط المرجعية للمنظمة العالمية للصحة في التسيير المستدام لنفايات م2002بال سنة  اتفاقية

ئات تعتبر بمثابة المرجع الحالي لدى كافة المعنيين بموضوع نفايات الهي والتي النشاطات العلاجية،

  ..                                                                              والمنشآت الصحية

إنتاج ينبني نظام التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية على مبادئ تتمثل في تدارك  -7

توفير المعلومة للمجتمع وتقليل النفايات مع تنظيم نقلها وتقييمها ومعالجتها بيئيا، إضافة إلى 

المستهدف، وذلك باستراتيجيات وقائية وعلاجية تجسد وفق مختلف السياسات العملية الممكنة، ولكن 

النظام من مدير  لأطرافعند اتخاذ قرار بناءه ووضعه لابد من تحديد المهام والمسؤوليات الموكلة 

  هتسطير منهجية عملكذا و ها،في مجالات المنشاة الصحية إلى مسؤول تسيير النفايات وكافة الفاعلين

                          ..        تهبوثائق تثبت حالات النجاح وتساعد على عمليات المراقبة والمراجعة لتطوير فعالي

إنتاجها إلى التخلص  احتياطاتعمليات من مجالات تسيير نفايات النشاطات العلاجية بدأ ت -8
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وأن والهدف الذي ينبغي على المنشآت الصحية الوصول إليه هو أن تجعلها متكاملة،  ،النهائي منها

تركز بقدر الإمكان على خفض إنتاج النفايات واسترجاع بإعادة الاستعمال والتدوير لأكبر قدر 

سبة بغية حل المتطلبات والإشكالات البيئية ممكن منها، وتوفير منشآت المعالجة والتخلص المنا

         ..                                                                          والصحية

 الأكثرمفتاح التسيير الفعال لنفايات النشاطات العلاجية هو عملية الفرز، حيث تعتبر المرحلة  -9

النقل للمعالجة والتخلص ثم  المناسب لها مرورا بالتخزينان تتبع النفاية الطريق ـلضم أهمية

معالجة النفايات المعدية، والاستفادة بعملية في الاقتصادية  التأثيراتمكانية مراقبة لإوكذا  النهائي،

.                    .                    التدوير وتقليل المواد الاستهلاكية من النفايات التي تم فرزها بدقة

وضمن العديد  توالتكنولوجيا الأساليبتتعدد طرق معالجة نفايات النشاطات العلاجية بمختلف  -10

المعالجة ولوية توفير معدات والحل الأمثل للمنشآت الصحية هو العمل على أمن المواضع، 

للتكلفة  وذلك ،الخطرة وجعلها سهلة المعالجة كالنفايات العادية هاجل تقليل كمية نفاياتلأ ،المسبقة

معدات التخلص النهائي بمنشآت الترميد سواء داخل أو خارج  تكنولوجياالتي تشكلها  الباهظة

          ..                                                               مقرات الهيئات الصحية

تسيير النفايات حساسة  مرحلة تطوير قدرات وسلوكات كل الموارد البشرية الفاعلة فيتعد  -11

من خلال التكوين المستمر  تتمومخطط ونظام تسيير نفايات النشاطات العلاجية،  لإنجاحوضرورية 

واستخلاص  اياتها،ـلنف ةر المنشأـامة في تسييـجل التضحية للسياسة الع، لأالمسؤوليةـب والتوعية

  .الفائدة المرجوة للصحة وسلامة الجميع

12- ات النشاطات العلاجية بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس أولى تسيير نفاي رفَع

ملاءات النظام القانوني الذي ألزم الهيئات العلاجية لإ تهمواكبلذلك يرجع و م،2004سياساته سنة 

                       . .                  الذاتية بإمكانياتهاالتكفل بنفاياتها والعمل على التخلص منها 

على ثلاث مديريات لكل منها دور ابن باديس ر نفايات المركز الاستشفائي ـينبني هيكل تسيي -13

ب سياسة مكتوبة بها المبادئ والاستراتيجيات التي يعمل وفقها وكذا اغيالملاحظ عليه هو تقوم به، و

إضافة إلى نفيذه على أرض الواقع، تالوثائق التي تساعد على مراقبته وإثبات إيجابيات وسلبيات 

غياب مسؤول مباشر عن تسيير النفايات وعدم وجود المصلحة التنظيمية التي تسهر على مهمة 

   ..                  المركز الاستشفائي في الحفاظ على النظافة والوقاية ومكافحة الأوبئة

 الإداريةلح الاستشفائية وأقسام الهياكل تقدر كمية نفايات النشاطات العلاجية التي تنتجها المصا -14

                                مؤشر  وزع بالكميةكغ يوميا، حيث ت 4600بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس بما يزيد عن 
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 0.26و ،اليوم نفايات شبه منزلية/السرير/كغ2.87إلى حوالي  )1459( عدد الأسرة

، وهي الكمية التي كلفت اليوم نفايات جسدية/السرير/كغ 0.74ية، واليوم نفايات معد/السرير/كغ

المركز الاستشفائي ابن باديس مصاريف معالجتها والتخلص منها إما بجهاز الترميد الذي أقتني 

 ابن باديس أولدية مية المتواجدة إما بأو بمقر المفرغة العمو ،)حالة النفايات المعدية( م2004سنة

تكلفة معالجة النفايات المعدية ضمنها الإجمالية سنويا، ومن الميزانية  %2 امب بعين السمارة ،

الخطرة من توظيبها ونقلها والتخلص منها تعادل ثلاث أضعاف تكلفة التخلص من النفايات العادية 

فقط من إجمالي ما ينتجه المركز الاستشفائي ابن   %9رغم أن كمية النفايات المعدية هي حوالي 

  .     نفاياتباديس من 

لطبيعة المعدات والأدوات التي يوظفها المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس في تسيير  -15

رغم توفر التشكلة  نفاياته غير المطابقة لكثير من المعايير القانونية والدولية المتعارف عليها،

الحشرات  انتشارإلى  المناسبة في السوق، تولدت أثار تمثلت في تعريض مقرات التخزين المركزية

خلف مصلحة تقع في وسط يعالجها، خاصة التي  الأمراضوالحيوانات الشاردة التي من شأنها نقل 

بدخان أسود من جهاز الترميد المتواجد قرب  غازات سامة وانبعاثالتوليد التي بها نفايات جسدية، 

والتوليد الصدرية والسرطان  والأمراضمصالح إستشفائية حساسة مثل مصلحة أمراض القلب 

الاستشفائي ابن المركز وفقها يلجأ والصفراء  الأكياستراكم تاء تعطل جهاز الترميد ـوغيرها، وأثن

من تسممات للطبقة المائية  ، الشيء الذي يزيدإلى تفريغها أو حرقها بالمفرغة العموميةباديس 

ى أنه حسب دراسة أجريت من قبل طلبة  إضافة إل الجوفية وتضرر المجموعات السكانية المجاورة،

من مجتمع  %2.57الكبد الفيروسي المهني وجد أن نسبة  التهابأطباء داخليين حول مرض 

مصابون وأعوان مصالح املات النظافة ععامل ما بين شبه طبيين و 2986الدراسة المتكون من 

  .         ليها بالنفايات المعديةوحسب الدراسة نفسها أن سبب ذلك هو الإصابات التي تعرضوا إ ،بذلك

دراسة تحليل الوضعية الحالية لجمع النفايات داخل المصالح الاستشفائية أن ما  استبيانأظهر  -16

بأكثر من النصف بتصنيفهم من وجود فرز النفايات، عكست إجابات العينات  %91تم تأكيده بنسبة 

طبيعة حاويات الجمع ثلثها لا يتوفر على وجيد ، نها لا تتم بشكل أدية اللحافظات ضمن النفايات الع

تعقم باستمرار، إضافة إلى عدم توفر ثلاث و تنظف لاأغطية تمنع انتشار الحشرات والروائح و

معقام بالمركز  16أرباع المصالح الاستشفائية على معقام لتطهير النفايات المخبرية نظرا لوجود إلا 

   .  .             .           الاستشفائي الجامعي ككل
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من تحليل تخزين ونقل النفايات بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس أن مقرات  اتضح -17

من المصالح الاستشفائية، وتتسم حسب إجابات   %40 التخزين الوسيط غير موجودة في أكثر من

أماكنها صوصية تهوية ونظافة وخمن العينات بغياب كلي لكل معايير تخصيص أمكنة لهذا الغرض 

قبل نقلها وتصريفها الاستشفائية ، ومدة مكوث النفايات بالمصالح ها مع حجم كمية النفاياتوتكيف

تعطل  لأسباب أيامعن ثلاث  الأحيانوالباقي يزيد في بعض  ،سا 24نصف المصالح تمكث بها 

جعل  إليهم، وهو ماصريفها من قبل العمال المكلفين بذلك لثقل المهام التي توكل ت المصاعد وتأخر

                           ..        أن تصريف النفايات من مصالحهم يتم بطريقة غير ملائمةيروا ثلث أفراد عينة الدراسة 

أظهر أن تحليل معارف ومعلومات العينات التي تخص نفايات النشاطات العلاجية ومجالاتها  -18

خاصة فئة عاملات  ،نية التي توجه تصرفاتهم نحو نفاياتهمالأطر القانو علمونمنهم لا ي %64نسبة 

يات ايطالبون من خلالها بإجراء دورات تحسيسية وتكوينية في كيفيات الفرز الدقيق لنفو النظافة،

ا خارج ـل عن نقلها للتخلص منهوي لا يعرفون من المسؤـوحيثيات معالجتها الت ،مصالحهم

  .       تي قد تصيبهم للاحتياط منها وحماية صحتهمال والأمراضالمخاطر ختلف المركز، وم

  : التي تعاني منها المصالح الاستشفائية والتي أبدتها عينات الدراسة في تتمثل المشاكل -19

  الجو الداخلي للمصالح يسوده نوع من اللامبالاة مرده ضغوط العمل ونقص المعلومة لدى رجال  -

  .                                                         .       وعمال المصلحة الاستشفائية  

ب كبير في تموين المصالح الاستشفائية بمعدات التوظيب من الأكياس والحاويات التي ذبذوجود ت –

مقرات التخزين بخاصة ، الروائحوجود جعلت انتشار النفايات على الأرضية ببعض المصالح و

                                             ..                                  ض أو الشرفات وغيرهابالمراحي اي غالبهتالوسيط ال

 .         .  صعوبة تطبيق عمليات فرز النفايات وجمعها خصوصا بقاعات العمليات الجراحية –

ي أوقات تكاثف وأداء ذلك ف ،توقيت تصريف النفايات من المصالح الاستشفائية استقرارعدم  -

                                      .العمل، وتراكم التوظيبات بالمصالح أكثر من المدة المحددة لها

 الأكياسغياب أماكن جمع وتخزين النفايات محددة الموقع زاد من عبء انتشار الروائح وتمازج  -

   ..                                   .                                        السوداء مع الصفراء

  الاقتراحات :ثانيا

  :تقودنا كل النتائج الخاصة بالدراسة إلى تقديم الاقتراحات التالية

ضرورة تفعيل نصوص القانون الجزائري فيما يخص جانب طرق معالجة نفايات النشاطات  -01

واصفات وتفاصيل المخطط الوطني وكذا م ،ومنشآتها وكيفيات تنفيذها هاالعلاجية من حيث معدات
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 تسيير النفايات الخاصة والخطرة التي منها نفايات المنشآت الصحية، من أجل توجيه أكبرالمرتبط 

  .                                            همومهام اتهملمسؤوليأدق وتحديد  للمنشآت العلاجية

بمتابعة أسلوب تسيير نفايات النشاطات العلاجية قيام السلطات والإرادة العمومية بالاهتمام  -02

الجتهم ـوطرق معالمعتمديـن صحة لل نـارسيـممالاصة وـادات الخـي تنتجها العيـالت

.                                        وهي في التزايد لانتشار القطاع الخاص والرعاية الصحية المنزلية خصوصاا، ــله

النفايات بالمركز الاستشفائي يعمل تحت سلطة المدير العام لتسيير ل ضرورة تنصيب مسؤو -03

اسات نظام تسيير المركز ـات وسيـعلى وضع استراتيجي، مهمته العمل الجامعي ابن باديس

المخططات والتقارير عن وضعية النفايات بكل مراحلها داخل مختلف المصالح  ادعدإلنفاياته، و

القانونية والمعايير الدولية في  الأطرلمستحدث من ل تهمتابعكذا ة، والاستشفائية والهياكل الإداري

مجال نفايات النشاطات العلاجية، وعند تنصيبه لا بد من تشكيل فريق عمل مختص يؤدي وظيفة 

تصريف النفايات التي تفرز وتوضع في توظيباتها من منبع إنتاجها من المصالح والهياكل 

منها، وذلك لضبط المهام والمسؤوليات وتخفيف المهام الملقاة على  نقلها للتخلصإلى الاستشفائية 

   .عاتق أعوان المصالح 

التركيز والاهتمام على التكوين والتحسيس العام لكافة فئات المجموعة الاستشفائية حول  -04

من القانون الذي يؤطرها والنظام الداخلي الذي يعملون على  ،موضوع نفايات النشاطات العلاجية

تجسيده إلى احتياطات السلامة والحماية، وذلك بشكل دوري لزيادة الكفاءات والقدرات وتصحيح 

                                                       .. الأخطاء

، والاستثمار وضع نظام فرز دقيق من المنبع لتقليل وحصر كميات النفايات المعدية والسامة -05

لبيعها  ،في التعاقد مع المؤسسات المختصة في تدوير النفايات العادية خاصة الورق ونفايات التغليف

  .                         معالجة والتخلص من النفايات المعديةالتغطية مصاريف ، بغية وتوفير مداخيلها

يب وجمع ونقل نفايات النشاطات اللجوء إلى منتجات السوق المختص في توفير معدات توظ -06

وتوزيعها بين المصالح حسب انونية والمعايير الدولية ـالق للأطرا ـجل مطابقتهلأ ،العلاجية

  .     للاقتصاد في مواد الاستهلاك وتوفير السلامة من المخاطر والاحتياط من الحوادثوذلك  إنتاجها،

ت المعدية خارج مقر المركز الاستشفائي ضرورة التغيير العاجل لمقر جهاز ترميد النفايا -07

معدات تصفية الغازات السامة التي  اقتناءلابد من  كوفي ظل انتظار إنجاز ذل ،الجامعي ابن باديس

   ..                                                                       يلقي بها المرمد في الجو
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لاستثمار بها ل ؛شراء تكنولوجيا معدات المعالجة المسبقةلدية انجاز دراسات الجدوى الاقتصا -08

.                                                                                      حيث طريقة ترميدها الحالية عالية التكلفةفي تقليل مخاطر كمية النفايات المعدية وتكلفتها، 

 عاييرهازين الوسيط داخل كل المصالح الاستشفائية وتوفير مستلزمات مخلق مقرات ثابتة للتخ -09

.                                   حترام الكلي لمدة مكوث التوظيبات فيهاالاالخاصة من التهوية والإنارة والأرضية والنظافة، مع 

تفق عليها في اتفاقية مال الحاويات الحديدية الكبرى بمقرات مبنية ومكيفة وفق المعايير إبدال -10

        .           مع الحرص على الاستعمال الصحيح لها وتدارك المستودعات غير المراقبة ،بال

تدقيق شامل بالمركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس لنفايات نشاطاته تدعيم دراستنا بإجراء  -11

تقارير الحالة التي  لإعدادلي ككل، االعلاجية على مستوى وحدة النفاية وعلى نظام تسييرها الح

بناء المخطط الوطني لتسيير  إجراءاتتسهم في تصحيح السلبيات ومساعدة السلطات الوطنية في 

                                                                                 . .                               النفايات الخاصة والخطرة

الاهتمام بالتحسيس العام بنشر الملصقات والمعلقات داخل وخارج المصالح الاستشفائية لتوعية  -12

حفاظا على سلامة صحتهم والبيئة الداخلية للمركز  ،وتذكير الجمهور الاستشفائي بفائدة فرز النفايات

                                .                                     الاستشفائي الجامعي ابن باديس

ترميد موافقة لمعايير  منشآتالتعاون بمعية السلطات المحلية في محاولة منح فرص إنشاء  -13

 ، بغية بها في ترميد نفاياتها المعديةبولاية قسنطينة المنشآت المصنفة، تشترك الهيئات العلاجية 

                           ..  . مية النشاطات الصحية الأخرىتن مساعيالاستثمار في التكاليف المادية والبشرية ضمن 

ى المستوى النظري ـانت علـائج سواء كـا تم التوصل إليه من نتـلال مـوبصفة عامة من خ

جميع طرق التسيير المستدام لنفايات النشاطات العلاجية بأسلوب تبرز لنا أهمية  ،أو التطبيقي

اسة موضوع نفايات النشاطات العلاجية بمدخلها الوحدوي الذي رلد، حيث تناولت هذه امعالجتها

يتطلب البحث أكثر في هذا المجال على المستوى  الأمر الذيى المنشآت الصحية، ويطبق على مست

تقييم السياسة الوطنية في تسيير و ،سبل تطوير النظام القانوني المرتبط بالموضوعالوطني في شكل 

توجيهات  اليب تسييرها، وكذاـمن الكميات التي ينتجونها إلى أس ؛الوطنيةنفايات المنشآت الصحية 

.                  نفايات النشاطات العلاجيةل المستدام والمتكامل لتسييرلومواصفات المخطط الوطني 

.                       
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  الملخص 
موضوع هذا البحث مشكلة تفاقم آثار ومخاطر نفايات النشاطات العلاجية، من خلال يتناول    

إبراز أسلوب تسييرها المستدام الذي يتماشى والأطر القانونية والمعايير الدولية، بغية حماية سلامة 

ل معها والتخلص الأوساط البيئية وصحة المجتمع التي تضررت بفعل الأساليب السيئة في التعام

  .منها

ولإثراء الموضوع، ضم بحثنا محور نظري به الإطار المفاهيمي حول نفايات النشاطات    

العلاجية ومكونات نظامها القانوني المحلي، ومبادئ وركائز تسييرها المتكامل والمستدام، ومحور 

  .باديستطبيقي خاص بدراسة واقع نفايات نشاطات المركز الاستشفائي الجامعي ابن 

قسم المحور الأول من البحث إلى ثلاث فصول، تناولنا بالأول مفهوم نفايات النشاطات العلاجية    

عرضنا فيه مختلف النصوص  ومختلف أصنافها ومخاطرها التي تنشأ عنها، والفصل الثاني

تقييد القانونية الجزائرية التي تطرقت إلى موضوع نفايات الهيئات العلاجية، والتي هي ملزمة ب

زة ـا الفصل الثالث الذي يعد ركيـا العلاجية وفق إملآته، أمـا تجاه نفايات أنشطتهـتصرفاته

بحثنا، تطرقنا فيه إلى المبادئ والسياسات التي يقوم عليها نظام التسيير المستدام لمجالات فرز 

خطارها وتسطير ومعالجة نفايات النشاطات العلاجية، وكيفية إجراء التدقيق الشامل لها لتفادي أ

  .منهجية تطوير فعالية تسييرها التي جعلت آخر مبحث بالفصل

خصص المحور الثاني التطبيقي عن حالة المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس أحد أكبر    

الوطنية التي تقدم حصيلة نشاطات علاجية كبيرة، فبعدما شخصنا هيكله التنظيمي الهيئات العلاجية 

وموارده المالية والبشرية التي توظف لتقديــم نشاطات علاجية تنتج كميـات معتبرة من 

النفايات، تطرقنا إلى وصف واقع كمية النفايات التي ينتجها المركز الاستشفائي بتدقيق تنظيمها 

فتها المالية بالفصل الرابع، ثم التعمق أكثر بتحليل واقع تسيير النفايات داخل المصالح ومجالاتها وتكل

الموجودة عبر استبانة بالفصل الخامس، حيث تبين لنا من خلال الفصلين أن الفرض  الاستشفائية

يزال لازال قائم بأن المنشآت الصحية الوطنية ومثال عنها المركز الاستشفائي الجامعي ابن باديس لا

القانونية والمعايير الدولية، والذي قد يزيد من  الأطرأسلوب تسييرها لنفاياتها بعيد التطابق مع 

  .  تعاظم مخاطر وآثار نفايات النشاطات العلاجية على البيئة الجزائرية والمجتمع

  الكلمات المفتاحية

، المعالجة، التكلفة، المركز المنشآت الصحية، نفايات النشاطات العلاجية، المخاطر البيئية والصحية
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Résumé 
   Cette recherche englobe l’étude de la gravité des dangers causés par les déchets d’activités de 

soins et cela à travers la démonstration de la stratégie permanente suivie, qui dépend des lois 

juridiques et des normes internationales pour la protection de l’environnement et la santé des 

populations qui ont subit de graves problèmes à cause de la mauvaise gestion de ces déchets. 

    Comme illustration notre sujet comprend une partie théorique qui dispose d’une projection 

significative des déchets d’activités de soins, les composantes de son système juridique local et 

les principes de base de leur gestion durable, et une partie pratique comprenant l’étude 

caractéristique des déchets causés par les d’activités du centre hospitalo-universitaire Ibn Badis 

à Constantine. 

    Notre thème se compose de trois chapitres, dans le premier on a parlé du sens et de la 

signification des déchets d’activités de soins, de leurs différentes typologies, gravité et impacts, 

dans le deuxième chapitre on a présenté les différents extraits de la loi juridique algérienne 

concernant l’objet des déchets causés par les secteurs sanitaires, doit être appliquée et suivie 

avec rigueur. 

    Le troisième chapitre est le baptême de notre thème comprenant les principes et les 

politiques dont repose le système de gestion durable et le traitement des déchets d’activités de 

soins, et comment faire pour empêcher leurs dangers et mettre une stratégie efficace pour leur 

gestion. 

    Dans la partie pratique on a parlé du centre hospitalo-universitaire Ibn Badis, du point de 

vue de son énormité et des multiples services qu’il rend à la population, constatant que 

d’énormes déchets sont produits à travers les activités sanitaires, et dans le quatrième chapitre 

on a décrit la quantité des déchets avec son mode de gestion, ainsi que leurs coûts. 

    Dans le cinquième chapitre on a fait une analyse approfondi de la réalité des déchets au sein 

des services hospitaliers, il parait que le système de gestion des déchets dans le centre 

hospitalo-universitaire Ibn Badis est loin d’être conforme aux lois juridiques et aux normes 

internationales, alors que cela peut provoquer plus de danger à la population et à 

l’environnement. 

Mots clés  
Etablissements de soins, déchets d’activités de soins, risques pour l’environnement et la santé, 

traitement, coûts, centre hospitalo-universitaire Ibn Badis. 
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SUMMERY 
 
     This research’s project is about the dangers caused by the wastes of care activities and 

this is through the demonstration of the permanent strategy follow that depends on the 

juridical law and on international norms, for the environment protection and health of 

people who are confronted to dangerous problems because of the bad management of these 

wastes. 

     As illustration our project contains a theoretical part which disposes of a significative 

projection of the wastes of care activities, the parts of its local juridical system and the 

basical principles of their permanent management, and a practical part that contains the 

characteristic study of wastes caused by the Ibn Badis hospitalo-university center in 

Constantine. 

    Our item is composed of three chapters, in the first we have spoken about the meaning 

and the signification of wastes of the care activities, of their compacts, in the second 

chapter we have presented the different extracts of the Algerian juridical law that concerns 

the object of wastes caused by the sanitary sector that must be followed and applicated 

with rigour. 

      The third chapter is baptism of our item comprising the principles and the politics on 

which repose the system of permanent management care activities, and haw to do in order 

to prevent from their danger and put an affective strategy for their management. 

      In the practical part, we have spoken about Ibn Badis hospital-University center, from 

the multiple works and services that gives to are produced through the sanitary activities, 

in the fourth chapter we have described the enormity, the quantity, the domains and the 

costs of these waste, then in the fifth chapter we have done a deep analysis of the reality of 

the wastes in the hospitable services, it seen that the theory of management of the wastes in 

Ibn Badis hospitalo-University center is far to be conform to the juridical laws and to the 

international norms, where as this can provoque more danger of the wastes of care 

activities to people and to environment. 

Key words 
Care establishment, wastes of the care activities, risks for the environment and health, 

treatment, costs, Ibn Badis hospitalo-University.  


